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ia 

BerÜB. 

Sitzaug  am  12.  October  1858. 

Harr  KImprUh  UmüI,  aiiMiaiMs«Bd  an  einca  io  4er 
SkiQBg  vom  18.  October  1857  von  flm  geMtenen  Vorlrag 
ftber  profus«:ÄTi;i41J155p»*^^r  Vaginalsclileimhaut  in 
dem  kleiir'eti'B.turtJe  z\t Cliloris  und  der 
HarnröhpM\nn~iji4ung  ^?oIgl'iid6^ier  ueuerdings  zur  Beob- 

].         einer  J9jibngenr  aussjl^  krtfüg  eot> 

vrickctai  m^0Mf^liS^4ii^ti^jiL  eeit  9  Tagen  vor  dem 
Begmno  iSltt  GroStg^AjmdL  ji#^cti'<w  f Iwnriwi  gi^uApl  batte, 

war  j^o  einzelne  Wehe  von  einem  ni;issigen  Blutverluste  aus 
der  Gebärmutter  begleitet .  wäbn  iid  si<  Ii  die  Fj  üfTiiungsperiode 
voUe  45  Stunden  binsclileppte.  Da»  Kind  mue&te  später, 
wegen  Abnahme  der  Freqneni  eeiner  Herztöne,  ans  der 
Bfirlunmyi  beraua  mit  der  Zange  entwiolMlt  werden,  wricfae 
Operation  Mdn  von  StaMoi  ging.  Eine  beaige  Bhilmg  wani 
jeM  eoft>rt  bemerkbar.  Bei  der  deswegen  vorgenommenen 
kunstlichen  Lösung  der  IMacent^  erwies  sich  als  deren  Sitz  der 
vordere  untere  Theil  der  (.cbärniutler,  und  halte  sich  der 
Qtcbt  weit  vom  Muttermund  entfenU  gewesene  unterale  Theil 
4aa  Motteriiuebena  bercito  lange  vor  der  £ntbindttng  von  der 
Ptemawand  abgatrenat  fohabt,  was  man  an  den,  enier  aokfaeii 
Saüdancr  em^reehenden  FiMinablagann^  erifiemaii  knantati 

M«Myi«]ir.     0«bartok.  16B».  Bd.  33n,  Hft.  1.  l 
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Der  Uterus  contnibirte  sieh  nach  EDtfemmig  der  Plftoenta 

giiL  die  Rlutiiii^  liit'li  aliiT  mit  mivM-miiuinter  lleftii;k<Mt  ;»n^ 
uiiil  bei  t'iiirr  -ciiiiiuM»  Oculaniib|MM:li(»ii  nkannle  iii.ui  als 
ihren  Sitz  einzig  und  allein  die  bereits  eiwälmle  klenti'  farüe 
swiachen  GUturis  uad  üaniröbrenmändntig,  an  weicher  die 
Scfaleimbaut  aufgeschOrflt  war,  und  varicOse  Veoen  io  un- 
untarbrocheDeiu  SiraUe  Blut  ergosseu. 

2.  Bei  einer  24  Jahre  alten  Erstgebärenden  hatte  die  Er- 
uHiumgsperiiHic  (luler  slönnisehcr  VViluMiihfifij^kHt  HV.,  Stunden, 
die  Austreibuugfepfiiude  gar  nur  V4  ^luiidi*  laug  gcuaucrt, 
und  war  ein  ki'äfliges,  7^4  Pfund  schweres  Kind  gei>or&a 
worden.  Nach  vollendeter  Euthinduug  zeigte  sich  euie,  dein 
forigen  Falle  ganz  analoge  Blutung. 

3.  Derselbe  Vorgang  eifolgte  endlich  bei  einer  schwfich- 
licüeti.  anämischen,  leicht  erregbaren  30  Jahre  alten  Erst- 
«jebrirt  iiden,  bei  welcher  ebenlalib  die  (jebui  t  last  präcipiUi'l 
zu  nennen  gewesen  war. 

Varicositäten  der  outeren  Esdremitäteo  waren  nur  in  dem 
zweiten  Falle  zu  bemerken. 

In  alleu  drei  Fällen  aber  war  die  HAmorrbagie  proAis; 
atets  war  ihr  Sitz  die  bereits  erwähnte,  etwn  2we%ro8ebeii^ 
slüclv  i^iüsse,  aur^e:?ehrnt'le  Sehlcindiautpartie  aUiiii:  ia  jedeui 
dieser  l  alle  nuisslc  ciidli«  Ii,  auch  fruchllosi  r  Anweadiing  der 
ühhcbaieu  öichci*i»len  Si)iitica,  i^-  Uuii>le<;huiig  der  hliilcndeii 
Schleünbautpartiü  gescluiUea  werden.  Wenn  auch  die  drei 
betreffenden  Wöchnerinnen  am  Leben  blieben»  8o-b«U«i  •» 
doch  lange  an  den  Folgen  ihrer  Anämie  su  leiden. 

4.  Eine  nicbt  schwangere,  27  Jahre  alte  Person  mit 
massiger  Neigung  des  Ib^ckens,  welclie  vor  5  Jahren  eimnal 
geboren  halte,  und  »eiLdeni  an  emer  iictroUexiuii  der  Gebär- 
muUer  Biil  den  ilaraus  resultirenden  Beschwerden  leidt^ 
Msaerdem  aber  eine  aiemUch  krsftftige  Coostitulion  betitit, 
sifirzt«  Tou  einer,  unter  ihr  iuaanuDenbl«Glieiiden  LeiMr  henb» 
und  fiel  in  reitender  Stellung,  die  Bebe  gespreizt,  aut  der  Vulva 
auf  die  Kante  einer  Sprosse  der  Leiter.  Obwohl  die  laa^saia 
S4ch  eaijioi>eiilai^«  aden  Kleider  die  Ib-Ili^dveil  und  Scünelligkeil 
des  Falles  niassigten,  so  erlitt  sie  do(  ii  eiue  höchst  sclmierz* 
hafte  Uuetscbuug  der  Gegend  dei  (Klitoris,  und  verlor  binMn 
kuner  Zeit  eine  groaao  Menge  Bbita.  Bei  dar  bald  dmof 
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vorgcnommetieii  sürgräUigtjii  U('ul;u'iusp<'i  tioii  IhikI  irh  die 
UirigpgfMid  Utu'  Ciitoris  etwn^  mit  Ulli  suiluadiri  und  m&iRig 
IKwdiwttUMi.  Voa  CoiitiiiiitätstreilMiigen  war  Jedoch,  euner 
swei  mkMesk^  di«bl  imfeiMb  der  CKtoris  gelegiBDeii  Bm- 
riMUDgeD  der  Sddeiniliaiit  von  wenfgeo  lioien  Länge,  Hidite 
n  entd^kMi. 

I);t>N  in  iiii.'2»cm  Falle  dii'  laaluiii,  aiil  tlir  Appljt.Uion 
TOM  kalten  Uasfiprslraiiieit  uitil  küiieü  Lelteischlägea  sciiiiess« 
üdi  siaDd,  lä«6t  sich  wobi  dadurch  erklären,  dnm  im  niehi- 
•chwaBgeren  Suetaiiöe  die  Geflüsse  der  erwifamea  Parlien  Umge 
HCil  eo  bedeutend  anifedeh&t  sM,  wie  m  der  Schwanger- 
icfaA  Gleicbwohl  Hieb  aaeh  diese,  sonst  ilemUdi  folutreicbe 
Person  eine  Ueihe  von  Wochen  hindurch  ganz  bedeutend 
au;uuisch. 

Bei  der  darauf  toI^tMidon  Discuasion  er^'flhiite  der  als 
nunmehriges  ordeiiüiclies  Mitglied  nun  ersten  Male  anwesende 
Herr  Prof.  E.  Mnyrtmy  dass  ihm  mehrere  flhnfiche  Fälle 
erinnertteb  seien,  wo  dmth  ieiehte  Elnreissongen,  nameiitlicfa 
der  Ueinen  Sdiainli[)pan  die  hefÜgslen  Himorrhagieii  ▼er'* 
jinlassi  Heien.  So  entsinne  er  nicli  eines  Fall»!«,  wo  die 
Anämie  einen  soIcIumi  lii  ad  crri  i«  liie,  dass  ein  aiigciiieiut'b 
Oedem  die  Folge  war.  Auch  im  niclilschwangeren  Zustande 
wimk  VerleUnngcn  der  Vnha  oft  von  doi  heftigsten  UfloioiThagien 
bcgfsilet  and  mteee  die  Auftnerksamkeit  der  AerHe  dahin  ge- 
richtel  sdb,  MhseiCig  dagegen  einaiechreiten,  da  sie  seUea 
von  selbst  atifhdrm.  Er  sei  indess  ohne  Umsteehung  bisher 
mit  Tnruiioii  Ml«'  odai*  CoDipressiou  niil  Aqua  vuhieraria  zum 
Ziele  gekoinaieii. 

H(  I  r  /?.  Schnitze  glaubt,  dass  ein  strafTes  Lig.  trianguläre 
durch  HerabdrAckea  des  Kopfes  Grand  su  slirkerer  Spannung 
Md  Zemissung  dieser  Tbeile  geben  kAnne.  Er  schttgi  top, 
hl  solehen  Ptihm  einea  ZoU  weit  seiltidi  von  der  HflmrBhran- 
imaiilmif?  leichte  fncisionen  zu  machen,  um  die  Spannung 
und  daraus  rnlspiMugpfide  Zcm-issnngen  zu  verhüten. 

Hiergegen  erwiedert  Herr  Martin,  dass  er  vor  zu  grosser 
mhe  der  Hamr^Üure  warne  und  die  etwaigen  EinschniUe  lieber 
am  hiutorcn  Umfintge  der  Schamspaite  ananbringen  ralhe,  da 
eben  die  vordere  flällleeehr  in  BhMingen  geneigt  sei  üdirigeDS 

bitte  er  die  Herren  (Megen  ihre  Aufhierhsamkeil  dvanf  su 
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riclilen.  ob  bei  «^tr^ffTom  Lig.  trianguläre  Bluttmypen  Iritaifig  seien  i 
er  habe  l)is  jelzi  kt  iiipn  Anliall  gefunden  vujiu  rzusa^ren,  ob 
eine  Hliitutig  zu  beiiiiditen  sei  oder  nichl,  da  Holciie  auch 
hm^  den  leicbte$%ten  Entliindungen  beobachtet  seien. 

Herr  PoofcA  hat  könüidi  eiom  Fall  beobachtet,  wo  «in 
Kind  durch  eine  Verletnuig  der  VulTa  eine  so  bellige  Blutung 
erlitt,  dafls  eine  bedeutende  AnSmie  die  Folge  war. 

In  Betreff  der  Behandlung;  recJet  Hen-  Ravoth  der 
Cauterisation  n;»rh  vorgängiiier  romj>ression,  das  Wort.  Das 
Cauteriiun*  sei  es  dai»  glühende  Eisen  oder  Arg.  nilric.  dürfe 
indess  nnr  auf  die  comprinurte  nicht  hhiteode  Wunde  geseut 
werden  t  und  müsse  die  Comprasaton  so  lange  unterhalten 
werden»  bis  der  sich  bildende  Schorf  binreiefaBnde  Festigiceit 
gewonnen  habe,  tun  d«*  Bhitung  widerstehen  sa  kdmieii. 

livii  Klaproth  trug  darauf  tulgeadeii  Fall  von  ÜujjLui  a 
Uteri  vor: 

Am  24.  Seplendier  d.  J.  Aiiends  9  Lhr  ward  ich  zu 
der  kreissenden  Schneiderflnu  U.  gerufen,  welche  in  ihrea 
43.  Lebensjahre  stehend,  bereits  11  Mal  leicht  und  (^ileklicli, 
grossentheils  noch  jetzt  lebende  Kinder  geboren,  mslnrtc« 
dereelben  selbst  genährt  hatte  nnd  durchsehntttiich  stets  gesund 
gewesen  sein  wollte.  Ich  l;iiid  (nwr  gut  genährte,  grosse 
Person  von  krältigen»  Körperbau.  Der  Praktikant  der  Poli- 
klinik war  am  Morgen  desselben  Tages  gerufen  worden,  wo 
er  den  Muuermund  fon  der  Grfisse  eines  ViefgrosefaenatOeka 
gefimden  haben  wollte^»  nachdem  nach  Aussage  der  Knisaenden 
bereits  mehrere  Stunden  zutot  die  Blase  i:)  s|irnM*,rn  und  eine 
grosse  Quantität  Fruchtwasser  abgeflossen  war.  die  Geburts- 
wehen überhaupt  aber  schon  vor  24  Siniiden  nng«'tn  lrn  waien. 
Abends  9  Lhr  war  somit  die  Gehurl  J>ereiis  40  Sluodcu  lang 
im  Gange.  Die  Wehen  waren,  dem  Berichte  des  Praktikantea 
und  der  Hebamme  fufolge,  wfihrend  des  ganien  Tages  sehr 
binfig«  ohne  weaentlicb  die  Geburt  m  fMeni,  wohl  aber 
höchst  schroenbafL  gewesen,  und  hatten  so  die  Ereissende 
in  einen»  an  Heftigkeit  stetig  wacbsmden  Zust.nnd  von  Auf- 
regung verselzt.  |<]ini^r,.  2^M  ;ini^c  Uusen  PuJv.  radic.  Ipepacuaubae 
hatte  der  Praktikant  derseiben  erlölglos  gereicht,  ein  Dampfbad 
ihr  ehonfalJs  erfolglos  bereiteu  hwaen,  und  rief  roich  dalwr  m 
um.  Bei  memerABknnA  fand  ich  die  KiWMBdeaebraiid^^ 
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mit  eiiietii  Puk  von  112  Sclilä^'tu,  thr  Geweht  stark  geröthel, 
die  flanl  heias  und  trocken.  Em6  (j&tm&n  liusere  Unter- 
iwchang  der  Lege  des  KiudeB  verznaebfloen,  war  wegen  der 
MeamMbn  finpfindlklikeil  des  Leibes  nicht  möglieh,  doch 
fieeseii  eioli  Ueine  Theile,  anscheinend  die  Fftssp ,  mit  Deutlichkeit 
im  linken  HypocIiüiKiiiuni  ITiIilni.  \Hv  Ad^cultation  Hess  die 
llerzüjiie  deb  Kimlcs  in  il«'r  lediLtMi  uiucien  Partie  des  Untep- 
ieibe»  in  einer  Frequenz  von  100  Schidgeo  io  der  Minute 
wahmehmeiK  Bei  der  imereii  Untersiicfaiiiig  leigte  eich  di^ 
ScWde  Mbs  und  trocfceo,  der  hochstehende  Muitermiind  von 
der  Grtiee  eines  Zweithaleretftekes  geiiifnet ,  das  untere  Utertn» 
Segment  beträchtlich  infiltrirt  und  höchst  schnier/hail  hei  der 
lieruhnirig,  im  MiilhTmiiiHl''  rin  Schrtdulkiiot'Len  nnmittelbar 
vorliegend.  Der  uiitersuciicudf  Finger  erwies  sich  iiiil  düuneoi, 
grün  gefärbtem  Schtnime  benetzt,  tnid  unr  oaeh  Aassage  des 
PrahtihaDlen  und  der  Hebamme  bereits  den  ganten  Tag  hm- 
dvth  Meooniam  abgeflossen.  Nach  dieser  CJntersuchang  musste 
die  Prognose  auf  die  Erhaltung  des  Lebens  des  Kindes  sehr 
iweit'elli.df  iiestelll  werden;  doch  auch  für  <li«'  Mtiüer  war  es 
in  Er\viigiiii;ji  zu  zieh^^i.  dass  diej^olhe.  ehie  Frau  von  43  Jahren, 
jetit  Sil  lange  Zeil  an  einer  liwei  en  \\  clienanuraalie  gelitten 
Intte,  welche  anch  bereits  eine  bctnlchUicbe  Hyperämie  desÜteros' 
hvfeeigefBivt  hatte.  Es  wurde  der  Kreissenden  Opiom  ?erordnet, 
und  zwar  15  IVopfen  der  Hnct.  Opä  sunpl  sofort,  8  Trapta 
nach  Verlauf  einer  Stunde,  and  abermals  nadh  einer  Stnnde 
wieder  8  Tropfen  zu  uelimeji.  Kurz  nach  11  Ulii-,  uarlidein 
»oebfii  diese  drilti»  Dosi»,  und  also  \ni  t..üiz«'n  2  <iran  Opium 
gcoomuien  waren,  berichtete  mir  der  Praktikant,  dass  der 
Zustand  der  Mreissenden  beAiedigeuder,  dieselbe  namentlich 
ivhiger,  die  Wehen  sellener  und  der  Mottermund,  obschon 
wenig,  doch  deutlich  grosser  gewordm  sei  In  der  Hoflhung; 
da><  die  Entbindung  in  dem  jetzigen  günstigeren  Verianfb 
forwarls  «schreiten  sverde.  beschloss  ich.  eine  Zeitlauji;  zuzu- 
warten, und  instruirte  den  PraklikanU^n.  mich,  .^oliald  das 
ToUatiindige  Vcrstreidien  des  Muttennmides  zu  gewärtigen  sei, 
Mfort  rafen  in  husen.  Nach  ft»t  8  Standen,  kors  m  2  Uhr 
Nadits,  ward  ich  gemte;  wie  gross  aber  war  mein  Er* 
ftttmen,  als  mir'  fm  Hanse  die  Hebamme  entgegenkam  mit 
den  Worten:  ich  glaube,  die  Frau  sliibt  so  eben!   In  der 
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Tbat  find  ich  auch     Kreismde  in  der  Agonie,  mit  lifidM 

Gesichte,  ersclilafllen  ZCigfui,  kaltai  urid  polshisen  EitrMiiillUiii; 
sie  ei  k.uiiile  mich  noch,  nannte  mit  fast  gehrochener  Stimme 
ihi*e  Angehörigou  bt^i  Nanien,  worauf  ihr  AUieui  ins  Siuckeu 
kMD,  Htn  nach  wenigen  Minuten  auf  ewi^  3ltMj^ublciben.  Nadi 
der  einstimiiiigeii  Aiissege  des  FraklikMiien  und  der  Hebamme 
war  der  liuUemiiind  erst  kiArtliob  versMicfaeo,  der  ZuBtafli4 
der  Kreuisenden  auch  bis  dahin  durehaus befriedigend,  namentüfib 
über  die  Wehen tli  ilij^'keit  ganz  geregelt  gewesen,  und  hatte 
die  Pulslretjuen/  /uloI;4<'  w  itMlcrltuIhT  Zähhing  »les  PiMklikanlen 
jliaiuais  die  Zahl  von  U2  Schiageti  in  der  Maiuic  nherstiegen. 
Bei  der  sofort  vorgenommeneu  Untersuchung  erwies  »ich  auch 
der  MtttlenoiUQd  voUst&adig  Terstricheo;  ein  Scheitelbein  (wie 
es  aicb  später  ergab,  das  rechte)  -war  in  den  Beckeneingaog 
hineingetrieben  worden  um!  stand  bereits  in  der  Beckenweite; 
die  dasscib»'  bekleidenden  Weiciitheile  waren  (idematt"»s  ge* 
scliwuiien;  beini  l'm^iclh'ii  des  vorli«'u«'iidfn  Stliädelknoe.fipns, 
und  beim  Eiogehcu  mit  der  Hand  m  den  Uterus  fanti  i»icb 
oberhalb,  und  vor  dem  im  oberen  Tlieile  des  Beckencanals 
stehend^  rechten  Sebeitßlbelne  das  linke,  fest  auC  die  l^m- 
phjais  pobis  gestellt:  der  Kopf  der  Frucht  war  durch  eon* 
gemUde  Hydrocephalie  in  hohfin  Grade  raiasgestaltet,  die 
Ränder  der  einzehien  Kopfknochen  standen  weit  von  einander 
ab,  die  .N.ible  und  1  uiit^nellefi  waren  enorm  gross.  Reim 
Zurückziehen  ib-r  ilaud  sii  üiuli*  eine  müseige  (Juanltlät  gelblich" 
rolber  FJässigkeit,  gemischt  mit  Bhitgerinnselslnckeii,  ans  dem 
Uterus*  Bei  der  äusseren  Unlersuchuttg  fanden  sich  weder, 
ßporen  von  Kindesbewegongen,  nodi  von  UentäDan,  Von 
äncr  sofortigen  ErftSkmng  der  BanchhAhle  der  Verstorbene« 
ward  daher,  nachdem  der  lud  der  riutbt  imitbinasslirb  schon 
vor  ein  Paar  Sdiiiden  erfolgt  war,  um  so  niebr  abgeslaiKb'u. 
als  au  der  Frucht  eine  coiigenitale  Erkroukmig  uacligevvie&eo 
war,  die  die  Lebensföliigkeit  derselben,  selbst  unter  dOB 
gihisligateD  Bedmgungen  in  Frage  stellt  Der  Tod  der  Kreiaseii» 
den  war  unter  den  Zdcben  einer  mnereo  Verblutung  erfolgt; 
bei  dem  ganzen  Geburtsrerlaafe  mnsste  man  itmäehsl  an 
eine  ltii|itin'  des  l  Inus  (bMikeii,  lui^emls  wai'eii  am  1  iitcrieibe 
direct  hinter  den  HaiK  hdecken  liegende  Kindestbeile  zu  fübieu: 
es  wurde  demuanb  die  Diagnoi>e  aiU  eine  Ruptur  gesiaUt, 


biyilizüü  by 


Ar  OebnrtihMfe  In  Berlin. 


7 


lieidie  «idi  m  der  hinteren  Flache  des  Gchäror<jans  befinden 
mösf^e.  Am  25.  Sf'|ilcmher,  (>  l  lir  Alicnds,  .ilso  1')  Stunden 
nadi  dem  Tode  der  Fr«iu,  ward  die  Erüllimiig  der  Bauch- 
Mib  vorgenommen,  iodern  .in  der  F.iriea  nlha  längs  deren 
fainer  Länge  die  vordere  Eauefawand  durcbfiobniiien  ward. 
Demtben*  lag  der  Uterus  mit  seiner  ganzen  vorderen  Wand 
■mMttelb«r  an,  und  es  war  aiieh  am  GebSrui  g.me  fiefan  ersten 
Aublif  lvc  nirhts  Ahnornies  wahrzunehnton,  ausser  dass  sein 
CenirnIlli»Ml  von  einer  massijjen  OuaiilUat  seröser  Fhlssigkeil 
umspüit  war,  welche  sofort  durcli  deti  unteren  Winkel  des 
Schnittes  über  .  die  Symphygis  pubfs  herabfloss.  Beim  Um- 
graifen  and  Umtasten  de»  Utems  an  seiner  hinteren  Fläcbe 
fOhlle  man  sogleieii  ror  der  untersten  Partie  des  Lumbar- 
theüs  der  WfrbelsiQle  den  rechten  Arm  des  Kindes,  von  der 
MiUf  des  Obcniifiio  bis  zur  Hand,  ausserhalb  de;«  l-forus 
Irei  in  der  H  mu  Mm  lijt-  vuii  rechts  nacli  tiiiiiH  quer  vrriaulriid 
gelagert  Er  war  durch  einen,  daselbst  in  der  Gebarmutter- 
flubsCans  beflndliehen  Rbs  ven  H'*  Länge  liindurch  getreten. 
Dieee  Raptur  Yerlief  scMg  im  Cerrix  ateri  Ton  oben  und 
Unke  nach  unten  und  rechts  bis  zur  rechten  seitlichen  Fliehe 
des  rtmishalses.  hatle  unregelniässip:  gezackte,  niurbe,  mit 
i:<'r(t)iii<'non  Blulklümfirlieii  beklebte  Hander,  welclie  tbncb 
den  zwiscbi'ii  ihnen  gelegenen  Xnn  des  Kindes  weit  von 
einander  klaüend  erhalten  wurden*  Der  dahinter  gplegeno 
Raum  der  Peritonfiafliöhle,  sowie  namentlkh  das  kldne  Becken 
wir  mit  geronnenen  fibitUumpen  erflUH,  deren  Gesamnitgewicbt 
kb  auf  IVs  Mediftnalpftuid  schätzte.  Die  Gebärmutter  ward 
jetzt  durch  einen  L;!iigsschniti  .m  ihrer  vorderen  W  and  eröll'net. 
Das  Kind  war  in  ihr  in  zweiter  Schädelstellung  gela»?ert, 
sein  faydrocephdlischer  Kopf  ruil  theils  p:eroiuieueni,  theüs 
llflaaigem  Blute  bedeckt  Die  Piaeentarstelie,  an  weldier  nur 
ODch  thohraiae  die  Plaoenta  adbArirle,  befand  sich  'am  oberen 
forderen  Uniftume  der  Unken  HUfte  des  UteiPtts;' der  Nabelstrang 
hatte  eine  liAnge  von  circa  16".  An  der  Textur  des  Uterus  selbsl 
war  seiner  Ruptur,  niciilb  i*  iih  il  jisches  zu  entdecken, 

liab  kiud  war  ein  Hydrocephalus  boiieii  (jrades,  mit  ziemlich 
prall  gefüllter  Sebiklelhöhle  und  einem  grössten  Kopfomfange 
van  38Vs^  Das.mOlterücbe  Becken  war  geräumig,  uamenl* 
Ma  praninirte  to  Fromoiilorimn  nidit  abnorm.  Die  Lage 
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der  Frucht  war  somit  urspifingUch  tlie  zweile  Scüädellage 
gewesen;  allniälig  hati«'  sich  das  reclilo  Schrilclheiu  über  den 
Beckeueiogang  gestellt ,  war  auch,  da  die  breiten  liäutigoa 
Zwi6€heiirtuiiie  der  dies  gealatte&eii,  id  d«o  Bechenc—ii 
bis  xor  Beckea weite  Iifirabgei>re98t  worden,  wilirend  das  Imkt 
Sebeitelbeiii  und  da«  HinlerhauptabaiD  oberlialb  des  Beeke»« 
eingaiiges  geblieben  waren,  und  crsteres  am  horizontalen  Aste 
des  linken,  letzteres  an  di  u»  ih'S  reclitfu  Stliüiiiliehiastes  sich 
angeslcmml  hatten.  Indem  so  die  Gesichtslläche  des  KuiUes 
sich  vor  der  vorderen  Fläche  der  unteren  Lumbalwirbel  befand, 
das  linke  Ohr  des  Kindes  seinem  Acromion  fpst  anlag»  war 
die  lUswirbelsäule  in  seitlicher  Ricblong  betrScbÜich  (sedAnit 
uiid  gezerrt  worden.  Dieser  Umstand  ganz  allein  hatte  sebon 
ein  allmähges,  aber  sicheres  Erlux  h«'ii  ktiKlUchen  Lelx'iis 
bedingen  ninsson,  sowie  iiin^«'|\rliit  nach  eiioi^lfin  Tode  der 
Kiudeskörper  sich  inuuer  leichter  iu  die  soeben  beschriebene 
Lage  hatte  sttsammenklappen  kutanen.  Die  Gegend  der  redeten 
Spqihysis  sacro-iliaca  des  maiterlieben  Beckens  war  durch 
die  rechte  Sdiuller  des  Kindes  MsgeftUt,  und  gegeoAber 
dem  Promontorium  war  schOessKeh  die  Gebännottersubstani 
durchßpiij'lten  vsordm.  widclirr  Riss  sich  allmälig  hi  scliräger 
Richluii^  nach  abwärts  und  rcchLs  bis  ^uui  Cervix  uteri  tort- 
gesetzt  hatte,  so  dass  bald  die  daselbst,  quer  vor  der  Ge- 
sichtsfläche gelagerte  rechte  obere  £&lreniitit  des  Kindes  durah 
ihn  hmdurch  hatte  gedrängt  werden  können« 

Bei  der  Geburt  bydrocepbalisclier  Kinder  mit  voriiegendam 
Kopfe  wird  stets  der  unlere  Abschnill  der  Gebärmutter  be- 
trächtlich ausge<lehnt  nnd  gereizt.  Ohsvuiil  ü;4ber  in  diesem 
Falle  die  Muskulatui  des  Uterus  von  sonst  normaler  Bt^' 
schaflenheit  und  Ent Wickelung  gefunden  wtirde,  so  musste  ea 
doch  um  so  leichter,  hei  einer  volle  46  Stunden  wfthrendea 
Erflübungsperiode,  bei  Gelegenheit  eines  nicht  geong  ge» 
wfirdigten  und  m  spftt  erkarniien  Tetanus  uteri,  nachdem  die 
hintere  üterus^\;lll(l  durch  den  liydr()Ce|)halisclicn  Schädel  einem 
80  verdeibliciieii,  antiaiieiideii  LUuckc  gegen  das  PronionLorunn 
ausgesetzt  gewesen  war,  zur  Dsur  des  Gewebes,  und  somit 
achliesslidi  nir  completen  Ruptur  kommen.  Die  WehM  waren 
in  diesem  Falle,  durch  die  Damiehimg  ron  Opiaten  geregik, 
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des  3Iulk'rn]uude§  eiugetreten,  zu  weicher  Zeit  dii:  KriiiädCiide 
plaulich  auifalleoii  colkkkUiy  um  Dich  Vflrimf  fou  höchstens 
^mertd  SUndea  m  renthm&m  Aach  voo  einer  f^lxUciien 
iHflifsi  flchnwi'ieiiipftwirog  wv  Nwlili  beneriit  woideii, 
fliM  orabl  dbeo  aflochmen  wü,  deet  die  Eiiu  eiMiing 
der  GehiinnutltTsnbslanz  hereits  7a\v  'Avil  des  allgemeinen 
luiitMii«'ii  Kriuiipfes  des  Lleruü  beguuueti,  und  der  di**pem 
ieUteren  ei^^eulhüiuliche  heftige  Weheiischmerz  die  Wahr^ 
nefamoug  des  l&r  die  ^npCor  spccifiecbe»  Joealiairten  SehMries 
wiiindert  bebe. 

Herr  Maurtm  benerkt  bienu:  Dieser  Fall  bestätige  aufs 
Neue  die  Beobachtung,  dass  Riiptiirc'»  uteri  häufig«*!-  hei  älteren 
uud  mehrgebär»MHl«'n  Frauen  vorkoinnn'  und  n.init'Htlich  hei 
gleichzeitigem  flydrucephalus.  Dies  ZusammeiitrefTen  sei  so 
biufig  beobachiel  worden,  <iai»$  von  einigen  Seiten  die  Frage 
nfj^eworbo  sei,  ob  nicht  dieselbe  knoikbafte  lirsache  itte 
bein  Knde  mr  Aosbikhing  des  Hydrooepbaliis  Veranlassmig 
gebe,  gleichseitig  f<erdei4>llcb  auf  6m  Uterus  wirke  und  durch 
Erkrank uiijij  .seines  (icwehcs  dasselbe  zur  Zerreissuii^;  »ii>poiiirc; 
eine  Ansicht,  die  duielj  die  meist  I»eohaclitete  bedeutende 
S<*hmerzliaftigkeil  der  Wehen  unterslüUl  wird.  Preilidi  köuoeii 
die  Aiqituren  bei  verengten  Becken  nicht  auf  diese  Erkläiimg 
nvflckgefilhrt  werden;  diese  ifindeo  hidess  dnroh  das  Miss« 
veriiilliiiss  der  riuinliehen  Verhilliusse  ihre  hiareiehende  Sr- 
kttrnng.  Folgender  Frdl  sei  ihm  erst  kftrsUcb  in  Jena  zur 
BeoLai  liiuii^f  ^'ekommen. 

Eine  Flau  uut  etwas  verengtem  üeckeii,  die  bereits  zwei 
Uli  Ten  todten  Kindern  schwer  enilMuiden  worden  war,  wurde 
mm  dritten  Male  scbwinger.  Als  die  Geburl  eaitrat  ond  nach 
hsfligem  IVessen  too  SeHen  der  Kreiseeodea  die  Wehen  phMtlich 
MdUrten,  winde  die  Hülfe  der  Pomdinik  nachgesucht.  Herr 
Martin  begab  sieh  zu  ihr.  fand  hei  der  Untersnelinnj;  den 
Ko|»l  /.an^'<Mi^^«'re(  hl,  neben  df-m^tihen  eine  Nabetsehüui  seh}in|E»e 
varbegend,  bei  der  Palpation  des  Bauches  indess  reciits  neben 
de»  deutlich  zu  umschreibenden  Räcken  des  Kindes,  der 
fiaariich  genau  in  der  ifiHfilinie  lag,  eincit  finistgrassea  Tumar, 
der  aaf  des  eniea  Hnk  Iftr  eme  (harisigeschwalst  gehaltsa 
wurde.  Weg«!  dn*  Erschöpfung  der  Frau  wurde  die  Zange 
appliciii,  das  kmd  ziemlich  leicitl  entwickelt  und  es  zeigte  sich 
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nun,  ihm  diese  GeschwiiJ^i  der  Uterus  war  und  (U>  kiüd 
frei  im  Bauche  gelegen  iiaJien  niiisste.  Frau  h-hte  noch 

1  V2  Tage;  erst  uaeii  18  Slund»n  eotwiokeke  «ofa  scMeiolieiid 
eine  bedeutende  Animie,  der  «e  endMcii  nntariag.  «*bei  der 
Saetion  scigie  sich  der  Uten»  in  da-  ganten  Unken  Mli 
Yom  Scheidengewdlbe  al »gerissen,  indess  mit  Schonung  des 
Peritonäuins,  so  dass  dieses  einen  gi'osseii  S  u  k  bildete,  in 
ileni  das  Kind  gelegen  halle  und  so  von  deui  ei^eiidichen 
Uavuni  abrioniinis  ai)geschlosse]i  war. 

Herr  Kauffmann  legte  eine  8 echswöch entliehe  on» 
Versehrte  Fracht  mit  deutlich  erkemÜMrem  Fdais  die 
14  Tage  zuvor  durch  Abortus  ausgestoaaen  war.  Ihkreflnot 
ist  die  zuverlässige  lieohaclitinig  des  Zeit)3unktes  der  Kinpfanf- 
niss,  «la  drr  hiliarc  einzige  Beischlaf  5  TaL'c  \ov  (k-in 
erwarteten  EiulriUc  (h>r  Menslt  ii<iiioa  slattgerunden  halle.  Diese 
blieb  ans,  das  uäcbste  Alal  abermals  und  acht  Tage  spAter 
trat  der  Abortus  schnell  und  plötihcb  ein»  Ke  ist  also  enir 
weder  der  Same  fünf  Tage  lang  befruchtinigsfiUiig  im  weih* 
liehen  Körper  g«>M<elH^D  oder  die  Empfangniss  nicht  an  den 
Menstnialifmsternmi  1  'lniinieu.  Erstere  Ansicht  liiulrt  eine 
SUii/f  in  riutT  ljt'(t|i,t(  liiiiiiu .  die  Herr  B.  /Schnitze  nutllieiM; 
als  dieser  kürzlich  bei  dav  Auwendung  des  Speettiam  deu 
glasigen  Schleim  des  Ttenis  unter  dem  Mütroskope  tmter* 
suchte,  fand  er  deutlich  erkeunliare  Spermatozoen  in  Jehhafler 
Bewegung  in  demselbea  Die  Frau  venaoherte  hoch  und 
theuer,  dass  der  letzte  Beischlaf  sedis  Tage  zu?or  stattgeluiiden 
habe;  sohle  diese  VersicheniTttr  indess  auch  nicht  in  der 
Wahrheit  beruhen,  isl  ttoch  die  Beohaciituug  von  Sper*- 
matozfHMi  im  UlerinsekjTt  von  Interesse. 

Dies  gab  Herrn  Martin  Gelegenheit  Aber  Aphthenbiklang 
in  den  Genitalien  zu  sprechen.  Er  halte  erst  ktalieh  in 
einem  Falle  eine  mikroskopische  Untenuchnng  dieser  G^Hlde ' 
vorgeiiomm^  und  unzweideutig  dieselben  Pilzbildun^en  gefunden, 
wie  sie  bei  soorkrankea  Kindern  im  Alüjidc  voiziilv<unmefi 
pflegen.  IJeljcr  die  ätiologischen  Monienle  war  in  diesem 
Falle  nichts  zu  erforscheo  gewesen,  doch  deutete  Herr  MiMim 
auf  einen  früher  von  ihm  mitgetheilten  Fall  derselben  Art 
hin,  wo  eine  genauere  Nachforschung  ergeben  haltte,  dasa 
die  betreffende  Person  im  intimen  Umgänge  nut  einem  Bicker- 
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burschen  lebte,  und  su  wahrscheuiÜcb  eine  directe  Uebcf^ 
liügiing  mehlbaltigor  SobsUnxeo  «if  die  Vaginalsciileiiiihain 
■totmetaden  iMe,  die  «i  diesem  Oft«  in  ^Ihrtiog  dbor- 
fflhcod  dieieibeii  WbUdimgen  vmataiü«,  m  m  DMnmg»' 
cwafe  lomikflr  Kinder. 


aitBong  Mn  d,  Noraoibflr  ^ 

Herr  Uiedel  legt  der  Gesellschall  eiin^ii  eigfiitiiimilich  • 
roissgeformten  Fötus  vor.  Das  Kind  zeigte  einen  slark 
eiftwickelteo  Kopf,  regelmässigen  Thorax  und  Unterleib,  aber 
aufTallend  verkürzte  Ober-  und  Unterextremltäten,  die  ohne 
anffaDende  Missbildiuig  nur  ungefähr  die  halbe  normale  Länge 
erreichten.  y 

lltn  Virchoiv  führt  diese  l:^rsdieiiiuiig  auf  einen  rbaclii- 
tischen  Process  zurfidi  (Hiiacbit.  congenita)  nod  findet  in  dem 
gewölbten  Schädel  hei  gleichzeitiger  Abnormität  der  Nasen* 
Wurzel  eine  Andeutung,  dass  der  von  ihm  in  letzter  Zeit 

eifrig  verlblgle  Process  der  zu  frühzeitigen  Verknöcherung 

der  Schiuit  ih.isis  aurh  in  diesem  Falle  waftrscheinlich  vorhanden 
sei  und  als  ein  weiterer  Üeieg  seiner  Auijiubt  aufgi^i'asH 
werden  müsse. 

Herr  Ma/rtm  hall  einen  Vortrag  über  Hutterröhrea* 
entzAndang  und  Erguss  des  eiterigen  Sekrets  der- 
selben in  die  IIa  II  (  hhuhle  als  eine  Fisacbe  der 
liauchfellentziuHiuiii;  bei  WOcbuerinnen. 

Die  durch  vier  Monate  des  wgangeneo  Früft^ahre«  in  der 
AcadMw  de  m^deciiie  tu  Paris  gefAhrteo  Diacasaioiien  über 
das  Puerperalfieber  mit  ihrem  roanmchfaklgen  Gefolge  von 
Aufsätzen  in  den  verschiedenen  französischen  Zeitschriften 
h.d»eri  von  Neuen»  gezeigt,  wie  wenig  die  Aiisii  iilen  dei-  Aersjle, 
»elhst  der  berubni testen ,  über  die  traglichen  krankbeiten 
übwrfinetunmen.  Nur  darüber  herrscht  wohl  kein  Zweifel, 
dass  unter  dem  Namen  Puerperalfieber  sehr  verschiedene 
knukhafte  ZustSode  zusammengefasst  werden.  Wenn  auch  ich 
in  der  gedachten  Angelegenheit  meine  Sthnme  zu  erheben 
versuche,  so  gcscbiebl  dies,  Ibeiis  weil  icb  seit  dem  Anlange 
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meiner  selhstständigen  Arbeiten  in  dem  Fache  Her  Gynäkolo^'i«*), 
und  dann  wiederholt  *'^)  mit  (Ueser  Fragf-  nuch  beschäftigt 
habe,  tbeils  weii  ich  durch  meine  fortgeseUten  khnisehea 
uod  pathologisch -anatooiiBchen  Forschungen  itt  neuen,  fon 
memen  fHiher  ausgesprocheneD  abweichenden  Ansacfaten  ge- 
kommen hin. 

Vor  allem  muss  ich  dringend  ralhcn,  den  von  Strother 
vor  fast  140  Jahn*«  einffeführten  CoUectivnamen  „Puer- 
peraÜieher",  sa  viel  Betiuenies  er  im  gemeinen  Verkehr, 


passend  die  grosse  Bedeutung  der  Fiebersymptome  —  Schlaf* 
losigkeit,  Un Wohlbefinden,  Hitze,  beschleunigter  Puls  —  ^ei 
Wöchnerinnen  hervorhebt,  dennoch  für  den  wissenschaftlichen 

\ erkehr  fallen  zu  lassen,  iiideni  dtrseihe  jedeiilalls  sehr  viel 
zu  der  Verwirrung  heigelrngen  hat,  in  welcher  sirli  diese 
Lehre  gegenwärtig  helindet.  r>ie  vage  B(>zeicimung  Puer- 
peralfieber bat  unzweifeibafl.  dahin  geführt,  die  genauere 
Unterscheidung  der  einzelnen  Erkrankungsfalle  bei  Wöchnerinnen 
zu  unterlassen  und  vielmehr  alle  bei  Wöchnerinnen  auftretenden 
mit  Fieber  veihundenen  Krankheiten  auf  einen  tremeinschafl- 
liehen  (Irimdzustand,  etwa  Bhit<  iiliiiiseliung,  /m  iK  k/üiiducn, 
demgejnass  auch  eine  giniciu^aUiC  1  hernpie  dafür  m  suchen, 
\t*jlohe  den  Kranken  nicht  selten  verderhlich  werden  muss. 
Dieser  Fehler  ist  nicht  verbessert  durch  den  in  neuester  2eit 
von  Wien  aus  eingefälirten  Namen  „Puerperalprocesse**, 
welcher  um  so  unpassender  erscheinen  muss,  je  mehr  er 
Physiologisches  mit  Pathologischem  zu  verwechselu  und  zn- 
samuienzuwerfen  verleilet,  I.assi'n  wir  jedem  hei  einer 
Wncfmeriu  auftrptnnden  Krankheitsprocesse  seine  gesonderte 
Betrachtung  und  Behandlung  angedeihen! 

•  Nach  meinen  sowold  in  einer  vieljährigen  klinischen,  als 
in  einer  ausgedehnten  Privatpraxis  gesammelten  Beobachtungen 
bin  ich  zu  der  Ijeherzeuj^mi^  i^elangt,  dass,  abgesehen  von 
etwaigen  beträchtlichen  ZerjiLürungen  der  (i«nitalien  bei  dem 
Geburlbacte,  welche  den  Tod  einer  Wöcbueriu  in  den  ersten 


1)  Neue  Zeitschrift  für  Gehurtskunde ,  Bd.  II,  S.  850,  1836. 

2)  Henle  n.  F/eu/er^  Zeitschrift  f.  rationelle  Medicin,  V.  Jahrg., 
1.  Eft.,  ia47. 
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Tapcn  auf  vprschipdp'np  Wrij^f»  zur  FoI^p  haben  können,  nm 
büuligsteu  Sepüiauiie  und  l'v.niiie  oder  lichtigf^r  Idiorrliaatir 
uiirl  EiTiholic  wk  ik)  lUeils  aus  der  TlironiJboi^  der  Veneu 
dfir  Gebirai«lter  und  iler  Scheide  henriHfehen,  ünü»  dvoh 
EHwftwliwe  und  Eitererxesgung  in  den  Lyinpli§rfiiMii  dsr 
GflBibJini  Mh^  «od,  iber  «Mh  in  aelUoM  Flln  oiwa 
Pfropfbildiing  in  den  Geflsien  aiifiretm  —  unter  Fieber- 
ersrheinnn^en  mit  fieii  mauiiichfaltigslen  S}Tnptonn'iiriiiM|>li  \(  n 
den  Wüchiieriitucu  verderblich  werden.  Daueiien  habe  ich 
aber  Mcb  eine  andere»  «emi  autb  Tttindpr  hiuiige,  doch  mdü 
wiinigiff  vwdcfbiidie  Art  piMrp«fitflr  Erkruiku^m  beobtcbltC» 
wtfche  a«f  FbrUeliang  der  Endanetrlti»  in  dieMvUer^ 
r6liren  und  Ergaet  der  Predaete  dieser  8alpingitie 
in  die  Peritonäalbuhle  beruiiu 

Dieser  letitgenannnte  pathologische  Vorgang  hat  bis  jeUl 
nicht  die  genügende  Beachtung  gefunden.^)  oder  wenn  schon 

die  Tbatsacbe,  dass  bei  liuruiriiter  KxMui.iiion  in  «1er  liauch- 
hoiiie  die  eine  <Hler  andere  J  iii)a  in  ihrem  äusseren  Tiieile 
erweitert  und  mit  Eiter  gefülll  angetroflen  werde,  bemerkt 
ist,  so  hat  man  dieselbe  irrig  entweder  ao  gedeutet,  daaa 
dieser  eiterige  Inhalt  aus  der  mit  Eiter  angefuUtcn  BauchbOlila 
aulgenommen,  oder  aus  der  GebärmutteriifiUe  dahin  gafÜnt 
sei.  nie  letztere  Ansicht,  welche  in  neuester  Zeit  am  be* 
»tiniiiii i'sUMj  von  Professor  J'ellizari  in  i  lorcnz,  gestützt  auf 
eine  licihe  von  ^ectionsbelunden,  ausgesprochen  sein  soll,^) 
-wird,  abgesehen  ?on  der  Unwahrscheiolichiicit,  dass  der  Eiter 
aus  der  <>eb6rroutterbötile  mittels  der  engen  Tuhamflndung  hi 
Masse  aufgenommen  werde,  ebenso  wie  die  erste  Meinung 
schon  durch  den  Umstand  widerlegt,  dass  eine  Erweiterung 
eines  au  beiden  Seiten  oUeiutn  Canals  bis  zu  Enigeibtai  ke 


1)  Yaigl,  Bu*  FtroAou,  GeMmmeUe  AbhaadtaageD ,  Fraak» 
fnrt  ft.  H.,  186«.  B.  697  C,  S.  701  ff. 

%}  8o  tagt  B.  flMfWM^  Lehrb.  d.  Oebartohfiife,  1863  (2.  Aiiä.), 
pag.  967$  gUebrigea«  bebJllt  dl«  pnerpemle  TobeneBtefladiuig 
gegeafibar  der  sl«  ooiwtaBi  b^fleitendMi  fiBtoindimg  d««  Ut«nu,  det 
BMebfelb,  d«r  Ovmflen  ioiiiier  nvr  «So«  iui«erg«ordii«t«  Bed«Qtati|f, 
am  t«  mebr,  als  sie  wibrend  das  Labeat  nie  ta  erkeaaea  Iii«* 

5)  8.  Ualaa  mddieale,  24.  Jaoi  1858. 
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durch  iiii  dem  eiuea  oder  anderen  Endp  niir^efioiiiineiien  Eiter 
nicht  denkbar  ist.  Wer  diese  Eiter-  ochr  Jaucbeanbäut'ungen 
in  dem  Misseren  Theile  der  Tuba,  uttd  di«  dabei  stattgei'undenen 
buehtigen  Veranderangen  des  Canals  mit  belrficbtlicher  Auf- 
lockeruog  und  Veriodening  der  Schleimhaut  genau  uoienneht 
hat,  wird  nicht  zweifeln «  dass  dieser  Inhalt  hier  erzengt  sein 
muss  und  also  eine  Miiftorrohrenpntzrttidnn^,  Salpinfiitis.  slalt- 
gefundeu  ha!»p,  sollle  im  etiizeliieii  l'uJie  auch  die  ii^nlzüudung 
bereits  bis  zur  l^roducläetzuiig  abgelaul'en  und  daher  eine  frische 
UyiMrämie  nicht  mehr  nachzuweisen  sein.  Nur  darin  stimme  kh 
mit  PeUizari  Aberein,  dass  der  Austritt  dieses  Tubenuihaltes 
in  die  Banehhöble  eiile  meist  tödtUehe  Peritonitis  hervorrufe« 
wie  dies  bereits  der  srharfsirhtige  CruveiÜiier  in  seiner 
treniidien  Anatomie  paliiolo^ique  luui.  I,  Livr.  XllI,  pag.  Ö 
angedeutet  liat. 

Bevor  i(  Ii  aber  die  Erscheinungen,  die  l'alliu^eiiie,  die 
Prognose  und  Theraiue  ilic^er  Art  der  piiei|H"ralen  hrkraiii\iiiii4 
bespredie,  will  ich  eine  Kedie  von  Beobaclituiigen  aus  der 
Jenaer  geburtshültlichen  Klinik  mittheilen,  weldie  mich  schoD 
im  iahre  1854  den  causalen  Zusammenhang  zwischen  der 
Entzfindung  der  Tuben  mit  der  Puerperalperitonitis  vor  meinen 
Zuhörern  auä^|n'echen  Iksssen. 


1)  „La  prdsence  du  pus  dans  latrorape,  etaDt  nn  pht'uoinene 
ezir£iaeincnt  fr^qaost  dnns  la  pt'ritonitü,  je  nie  suU  demacd^ 
S*il  ne  serait  pn«  poasible  qoo  la  peritonite  füt,  dans  qnolqaer 

cas,  le  rc^üoltat  du  passage  du  pus  de  la  cavite  de  ia  trompo 
dnns  la  cavit6  du  peritoine;  si  Tattraction  capillaire  ou  la  succion 
vitale,  exerci^ps  daiis  Tucte  de  la  conccption  sur  lo  sjicrnie  par 
ia  tron>pc,  no  pouvait  pas  s'excrcer  mi^^si  h'mn  sur  Ic  pus  ou  Mir 
tout  autre  liquide  content!  dans  Ia  cavitt-  de  l'tit<  rti«:."  Cruveilhier 
giebt  da8fn>st  pag.  12  und  13  einen  Kratikheits-  und  Sections- 
bericht  von  einer  60  Stunden  nach  dfr  drittfn  Entbindung  Ge- 
storbenen, bei  welcher  ficb  neben  reichlichem  Kiter  in  den 
beiden  Mutlerrühren,  h  h^:  liger  Kiter<:  i  j;uss  im  Vv  ritonäalcRvnin, 
insbesondere  der  iieckeiihühle ,  Aiifüllung  dur  Lynipbgetiisse  üea 
Uterus  und  der  Lendengegend  mit  Eiter,  eiterige  und  aerüse  Infiltra« 
tion  des  einen  sehr  serreisslieben  Ovariam  uad  dos  tubevUiiieii 
Zellgewebes  im  kleinen  Becken  bis  snm  Metenterina  her«af 
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I. 

Gebärmutterkatarrb,  übereilte  Geburt,  Mutterrdbren* 

(fuUüiiciuiig,  später  Darm-  uiiU  iiauchlell- 

ciUzüuduug. 

WÜMmine  Vhfi  aojt  Lobeda,  S8  Jabre  alt,  Eratgebärende, 
wurde  am  &  April  1839  in  die  Entbinduugsanatalt  zu  Jena 

Hiitgtvnonimeii;  sie  iht  luittelgross,  massig  genährt,  hat  hloiides 
Haar  und  blaue  Augen.  AJs  Kind  litt  sie  an  Kopfitussciilägen. 
Seit  dem  17*  Jahre  iat  dieseJI  *  nHMislruirt;  die  Kegel  ist  stark 
und  hält  meist  8  Tnjze  an,  kehrt  jedoch  unregelmfissig  wieder. 
Leiste  Meittlraataon  £iide  Juli  1836,  dodt  glaubt  sie  erst 
Anfang  August  concipirt  zu  baben.  Die  Kindeabewegnngen 
sind  seit  Deceiid>er  meist  auf  der  rechten  Seite  empfiinden 
worden.  Sih^s.wigerschalt  verlief  ohne  Süirunii  uml  die 

l]nten»udiuii|;  cr^rih  am  ö.  April:  MuUerj^ruud  zwei  Quer- 
fingerbreit  über  dem  massig  aufgetriebeneu  ^abel,  Leib  gleich- 
Üiratig  ausgedehnt,  im  Scbeideneingange  mehrere  sackenartlgt 
harte  Geschwfllstcben,  iiDgewobnüch  gestaltete  Reste  des 
Hymen,  Muttermund  wie  ein  erbsengrosses  Grübeben,  Scheiden* 
portiun  fast  ganz  verstrichen,  Kopf  vorliegend,  Uteringeräusch 
rechts  oben,  Hri  zx  hhm  des  Fötus  in  iIim*  linken  Weiche.  Bei 
der  Oculariuspcctiou  landen  sich  doppelte  miiere  Sciiamiippeu. 
Die  Messung  mit  dem  Compas  d'epaisseur  ergab  eine  G«h 
jugata  externa  Ton  TV/'* 

22.  ApriL  Man  fOhlt  durch  das  Scheidengewölbe  so  wie 
durch  den  wenig  geöfflieten  höckerigen  Muttermund  eine 
Kopfuaht  im  rechten  schrägen  Diu  limicsser  des  Beckeneinganges. 
.\m  26.  April  nahm  die  U,  Iteiudich  ein  ixultes  Fussbad  mit 
allgemeiner  Abwaschung.  Am  27.  April  Nachmittags  gegen 
2  übr  traten  die  ersten  Weben  auf  und  swar  so  kräftig,  dass  der 
Muttenuttttd  schon  gegen  3  Uhr  von  der  Grösse  eines  Zwei- 
groschenstficks  geöflhet  war.  Gegen  41/2  Uhr  Nachmittags  trat 
der  Kopf  in  Folge  einer  starken  Druckwelle  in  die  Beckenli  ilile 
herab  (Uiil  kam  bald  daranl"  in">  Kinschneiden :  die  Blase,  nelche 
nun  gesprengt  wurde,  entleerte  nur  sehr  wenig  dunkelgefai'bles 
Fruchtwasser.  Nach  wenigen  Wehen  erfolgte  die  Gehurt  eines 
starken,  krMtigen  Knaben^  der  in  erster  SchadeUage  durch*  * 
schnitt  und  soglekii  athmete  und  schrie,  allein  bald  bleich 
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und  schl.'ifl'  wiirHp  ur)(\  zu  athnirn  ;)iiniörfc.  Nachdiin 
Nabelschnur  unloriiuiiiJcM  und  vcrbcijüideac  Wniderl)eleljungs- 
versuche  gemarlil  waren,  wurde  viel  Schleim  aus  dem  Munde 
und  eine  ziemliche  Menge  Meconium  entleert,  worauf  das 
Kind  wieder  regelmässig  zu  athmen  begann.  Die  Nachgeburt, 
an  welcher  sich  die  sehr  dfilnnen  und  zerreissliefaen  Eihiute  nicht 
vollsliuidig  vorCandeii,  wurde  um  5  L'lir  Abends  ohne  Muhe  in 
gewuliulirlicr  Weise  entfernt.  Einige  Zeit  nach  der  Entbindung 
klagte  die  U.,  dass  es  ihr  wie  eine  kalte  Lull  idior  den  Leit)  fahre 
und  stellte  sich,  obgleich  die  Wöchnerin  am  30»  April  und  1 .  Mai 
noch  ganz  heiter  erschien  und  Nichts  klagte,  doch  die  Milch* 
absonderung  nicht  gehdrig  ein,  die  rechte  Schamlippe  sehwoD 
an  und  wurde  empfindlich,  weshalb  Aufschläge  von  Tinct  amic. 
mit  Wasser  gemacht  wurden.  Ohne  l>ekannte  Veranlassung 
traten  piützlicii  am  2.  Mai  J^eibscbmerzeu  in  der  linken  Woirhe 
auf,  welche  sicli  nach  einem  Klystiere  von  Camiilenaufguss 
milderten,  aber  in  der  Nacht  vom  2.  bis  3.  Mai  in  einem  so 
heftigen  Grade  wiederkehrten,  dass  die  Wöchnerin  laut  schrie; 
Klystiere  halfen  nur  weiiig.  Am  3.  Mai  ist  das  Gesicht  roth, 
der  Puls  klein,  barllich,  frequenl,  Leibscbnierzen  besonders 
in  der  linken  Weiche  bellig  und  bei  dei-  liei  iiln  uiiLr  /lun  lunend; 
das  Auge  ist  mall,  die  Zuii^e  weiss  und  zngL  einen  rolben 
Band  und  i'Othe  Papillen.  (Emulsio  ricinos.  [5/3  auf  5iv]  mit 
Aq.  Ijauroceras.;  14  Ulutegel;  Calomel.  grijS  3  Mai.)  Abends 
erscheint  der  Puls  etwas  freier,  doch  noch  viel  Hitze  mit 
Schwetss,  kein  Schlaf,  kein  Appetit,  Nachts  3  Mal  Stuhlgang. 

4.  Mai.  Leii»  noeb  sehr  emplindlicb;  Puls  klein,  frequenl, 
Zunge  dicht  weiss  niid  loth  u<'tu]>l'ei(.  12  Blutegel.  Abends: 
Mehrere  Male  gelbiielie,  weissDockige  iH<in*boe,  Durst,  Gesiclil 
Terfalleli,  Puls  weicher,  sehr  frequent,  rieselnd.  (Emiils.  pspav. 
Siv;  Gumm.  arab.  Siij.)  Die  Nacht  unruhig,  viel  Durchfall. 

5.  Mai.  Nock  beträchtliche  Empfindlichkeit  des  Leibes,  das 
Gesicbl  isl  sebr  verfallen,  gelbbraun,  Puls  sehr  frequent.  Haut 
trocken.  (Vesicans  ad  alKtoir.en,  Dect.  Salep  c.  Syrup.  Diacod.) 
Der  Puls  bebt  sich  nicht,  die  Diarrhoe  und  der  heftige  Leib- 
schmerz kehren  wieder.  Nachmittags  sehr  häutige,  gelblich 
wässerige  Diarrhoe  mit  weissen  Flocken.  Abends  Puls  sehr 
klein  und  schwach,  aber  weicbep,  die  Haut  trocken,  der 
filick  wie  gebrochen,  der  Leib  jedoch  weniger  empfindlich; 
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grosse  üfinibe,  kein  Schlaf,  Zunge  roth.  (Opü  pur.  gr^. 
€ampli.  und  Ipecac.  aa  j^i.  V4-  N*^«  fe*  •  Alle 
4  Süinden  1  PuIv»t.) 

6.  Mai.  Früh:  Diarrhoe  massiger,  leichtes  Irnneden, 
Gesicht  sehr  verfallen.  Mittags:  Puls  etwas  gehoben,  die 
Haut  feucht,  Zunge  roth,  Leih  minder  empflndlich.  (Vesicans.) 
Ahends:  zunehmende  SchwSche,  Irrereden.  (Infus.  Valerian.  3j 
auf  ^iv,  Aq.  chlorat.  mit  Hafergrülzschlcim.)  Nichts  ist 
sie  sehr  unruhig,  wild,  will  fort  und  ist  kaum  zu  halten; 
7.  Mai  Mittags  12  Uhr  pi  lolgt  der  Tod. 

Sertion  am  8.  Mai  Mittags  II  Uhr. 

Auffallend  viele  und  au^gehreitete  Todtenflecke  auch  auf 
der  vorderen  Seite  des  Körpers  und  der  Glieder.  Sehr  starke 
Fettablagerurig,  besonders  am  Bauche. 

Bei  ErOnnuiig  der  Schädelhöhle  /.n^l  sich  seröse  Aus- 
.stlivHUuug  zwischen  Pia  mater  un  !  AiMciinoidea,  auf  der 
Uberfläche  des  Hirns  so  wie  in  den  iiinihulilen,  wenig  Blut 
in  den  Gelassen;  der  Plexus  choroideus  blass. 

Lungen  knisternd,  schlaff,  blutleer.  Herz  sehr  schlaff 
und  enthalt  nur  in  der  rechten  Kammer  ein  schwarzes  Blut- 
gerinnsel. 

lui  iiiitcr'Mi  riit'ile  der  Bauchhuhle  und  in  d<T  BcckiMdiöhle 
purulent  seröses  Exsudat;  das  grosse  Netz,  welches  vor  den 
Därmen  bis  zum  Beckeneingange  herahlag,  war  durch  eiterig- 
gallertartige  Massen  mit  den  Bauchdecken  verklebt,  das  Bauch- 
fell geröthet 

Auch  der  Uterus  und  die  unteren  Darmwindungen  sind 

mit  eiterigem  Exsiulai  hedeckt. 
Leber  und  Milz  iionnjil. 

Die  Schleimhaut  des  Duundarms  ist  slelleuweise  mit 
vergrdsserten  Drusen  besetzL 

Der  Uterus  Ist  noch  eine  kleine  Faust  gross,  ziemlich 
fest  und  liegt  nach  rechts  geneigt,  die  linke  Tube  in 

ihrem  äusseren  Drittheile  beträchtlich  erweitert, 
mit  eiterig<'in  Srlih-im  angefölit,  die  Frnnzen  an- 
geschwollen; die  rechte  Tube  hat  ebenfalls  angeschwollene 
Fraozen,  ist  in  ihrem  Canale  aber  nicht  erweitert.  Die  Substanz 
des  Uterus  ist  biass,  aber  normal,  die  innere  Fläche  geröthet, 
mit  purpurrothem  Blute  bedeckt  An  der  PlacentarsteUe  rechts 

HvMliMkr.  t,  CMmrttk.  ISM.  Bd.  xni,  Hft.  t.  8 

Digitized  by  Google 


18 


I.  Verhandlangen  der  Gesellachaft 


eine  schleimig- pnnilente  Ahsondepung;  der  Muttermund  zeigte 
zwei  Hnverkt  iuiliiin'  Ijurissc.  Die  Substanz  des  Mutt(Tli;jls(^s 
ist  blutig  intiltiirl,  dunkel  gefTirht.  Ovarien  schlaff.  SciiLulc 
nornnai.  Aeussere  Genitalien  nur  am  Freuulum,  welches  sich 
durch  zwei  an  den  grossen  Schamlippen  aufsteigende  Schenkel 
nach  Oben  fortsetzt,  wenig  eingerissen  und  daselbst  geschwollen, 
im  Scbeideneingange  mit  kleinen  harten  Zacken,  Ueberresten 
des  Hymen,  besetzt. 

n. 

Gebäraiutt er-  und  Mullerrulnpii Entzündung, 
(chronische?)    Eierstock  scnl  znndung,  frische 
BauchfellentzänduDg  und  Bronchitis. 

• 

Marie  Ziegler  aus  Göschwitz,  33  Jahre  alt,  Erstgebärende, 
nirl<Mivveili,  wird  am  1.  NovcmlnT  ISf)''  in  die  Enlbindungs- 
anst<dt  zu  Jena  autgcnomniiui,  frsrlK  Jiil  4'  8"  gross,  Ila.ire 
schwarz,  Augen  grau,  mässig  genährt,  will  in  ihrer  Jugend  fast 
immer  gesund  gewesen  sein  und  nur  an  einer  langwierigen 
AugenentzÖndnng  gelitten  haben.  Letzte  Regel  im  Anfang 
Februar  1853.  Die  ersten  Kindesbewegungen  wurden  in  der 
zwanzigsten  Woc lic  {^t^spürt.  Die  Schwangerschaft  verlief  bisher 
olmf  alle  Störung.  Die  Drüste  sind  sciiialf,  die  Warzeu  gut 
entwickelt. 

4.  November.  Die  Wehen  begannen  gegen  1  Uhr  Nachts, 
waren  aber  sehr  selten.  Nachmittag  2  Uhr  findet  man  den 
ScLeidentheil  fein  verstrichen,  den  Muttermund  hochstehend 
und  nach  links  gezogen,  von  der  Grösse  eines  halben  Groschen; 
den  Herzschlag  der  Frucht  liört  man  üidis,  die  kleinen  Kin<l<'s- 
iheile  sind  rechts  zu  fühlen;  die  Wehen  sehr  selten,  die 
Pulsfrequenz  in  der  Wehenpause  Ö  binnen  5  Secunden.  Tin 

4  Uhr  Nachmittags  steigt  die  Pulsfrequenz  während  der  Welie 
auf  7  in  5  Secunden;  der  Muttermund  ist  thalergross  ei^ 
weitert,  stark  nach  links  gezogen;  es  stellt  sich  eine  Blase; 
die  Kranke  hat  sich  des  Niieliniittags  einmal  erbrochen.  Uni 

5  Uhr  Abends  iinih  t  man  den  Muttermund  vollständig  er- 
weitert,  dei-  Kopf  steht  tief,  auf  dem  vorliegenden  Scheitel- 
beine hat  sich  eine  Kopfgeschwulst  gebildet;  den  Herzsclilag 
der  Frucht  hört  man  am  deutlichsten  in  der  linken  Seite  der 
Mutter.  Bei  emer  später  vorgenommenen  Untersuchung  findet 
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MS  die  Ueine  Fontanelle  hinter  dem  Schambo^en ,  von  einer 
Ko]»rp'srh willst  bedeckt  und  die  PlV'ilnaht  mehr  nach  links 
veriautcnd.  6  Uhr  Abends:  Da  die  Wehen  selten  und  schwach 
sod,  so  wird  Seeale  conmt.  gegeben  0j).  Puisirequenx 
nihraid  dw  Weiie  8—9,  ausser  der  Webe  6.  Um  6V4  Olir 
doe  mehe  Dosb  Seeale  and  6Vs  U^»*  A)>eads  wird  ein  Senfteig 
auf  den  Leib  gelegt  6%  Uhr  Abends  wird,  da  sich  der 
ilei  zsciil.ig  fler  Fnjcht  uiirf»£rolmässig  und  zuweilen  aii> setzend 
zeigt,  die  Kiei^^t  Dil«'  «  hioiuii  I  IIIII l ,  die  Zaii^e  angelpgt  und 
in  kurzer  Zeit  ein  leidender  Knabe  in  zweiler  Sdiädellage  z« 
Tage  geföiderL  Derselbe  war  13%  bei.  19"  lang  und  wog 
6  Pfd.  26  Uth;  die  Kopfdurchaiesaer  betrugen  SV/,  4V«% 
5V4*.  Die  Naehgieburt  wurde  V4  Stunde  spater  entfisml, 'die 
Nabdsehnnr  war  30'  lang  und  inserirte  lateral,  die  Eibitite 
waren  grösstentheils  miteinander  verwachsen,  der  Eiliauuiss 
fand  sieb  Haiide  der  IMactuia  inilernt 

In  den  ersten  Tagen  nach  der  Kiiibindung  befand  sich 
die  Wöehnerin  ganz  wobl,  sie  schlief  gut  and  zeigte  aucb 
Esslnst  Erst  am  6.  November  Abends  fand  man  den  Puls 
etwas  freqnent  und  den  Leib  namentlich  in  der  rechten  Seite 
bei  Druck  sehr  empfindlich,  desgleichen  war  Durst  und  Unruhe 
v«ii  li  iiuh  iK  10  Blutegel  auf  den  Leib  und  Euiuls.  papav.  mit 
Liq.  Kali  aceüci  und  Liq.  Anitnou  acet. 

7.  November.  Die  Wödmerin  scheint  sich  etwas  wohler 
ta  Ahlen,  der  Puls  ist  94,  die  Zunge  zeigt  einen  schwachen» 
weissen  Anihig.  Bei  Besichtigung  der  Geburtstheile  findet  sich 
ein  etwa  zolllanger  Dammriss.  Der  Abgang  ist  ziemlich  starlt 
riechend,  deshalb  werden  Einsjn ilziingen  verordnet. 

9.  November.  Die  \\tM  iiiienn  bat  in  der  vergangenen 
NacM  wenig  geectdafen  und  viel  gehustet.  Die  Unrulie  ist 
grOsaer,  die  Respiration  bedeutend  beschleunigt  und  der 
Mb  186.  Der  bckere  Husten  ist  ton  einem  weissen, 
broaeUtiseben  Auswurfe  begldtet  Die  Sehamfhdle  sfaid  stark 
angeschwollen,  und  es  hat  sich  häufiger  DurchfUI  Angestellt 
Es  wird  eine  Emuls.  ol*  oso-gumuxisn  mit  Li(|uni  mimünii 
acelici  verordnet,  da  die  Haut  zugleich  beiv^  nnü  uociven  ist. 
JKachuiltags  erff^lgten  einige  unwillk&rhche  durchlallige  Aus« 

if  gl«    Die  Wöchnerin  klagt  jetzt  über  heftige  Kopf« 

netocnen,  db  Pupilen  sind  erweitert,  das  GehOr  zeigt  sich 
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Tcrmuidert  and  die  Sprache  ist  scbwerföllig;  die  Zunge  ist  zu 
beiden  Seiten  weiss  belegt,  und  die  Papillen  treten  dazwischen 
stark  her?or.   Am  Abend  zeigt  der  Fundus  uteri,  namentlich 

auf  der  rerhlen  Spiti»,  iiorli  grosso  Kinpfindlichkoit.  Der 
Wöchnnriii  lial  ^'u  h  ;illgemeiiie  MalLi^kdl  hHuärhtigt,  so 
das£  sie  nur  luülievoil  ihre  Glieder  zu  bewegen  vermag. 

10.  November.  Grossere  Atbemnuth,  Sprache  undeutlich, 

Gesichtszug«*  und  freuiidHch,  der  VnU  aussetzend,  Ex- 

ti'eiuilaLfü  kiiil,  der  j^ini/r  Kun»cr  mit  klebrigem  KnlhMii  ScliNv»'isse 
bedeckt;  fortwährender  unwilikürlicber  Abgang  sehr  iibci- 
riecbender,  brauner  kotbmassen.  cadaveröser  Gerurli  aus  dem 
Hunde,  Wiederhaltes  Erbrechai  brauner,  dunner  Flässigkeit; 
fortdauerndes  Zittern  der  £xtrenutaten.  ndnientlich  des  linken 
Beines.  Um  10  Uhr  steigerten  sich  die  letztgenannten 
Zufäll»'  zu  sehr  hj'fligen  klonisrlirii  kiilnipfen,  unter  welchen 
die  VVochueriu  uacb  halbstündiger  Dauer  starb. 

Seclion  11.  November  1853.   Mittags.   (Durch  Herrn 
Dr.  Führer,) 

Nacli  Kröffnung  diT  Schadelhohle  iiiidet  man  die  Dura 
mater  sein*  stark  injieirl;  zu  beiden  Seiten  des  Sulcus  longi- 
tudinaiis  ein  grauliches  Exsudat  auf  den  verdickten  Paccbio- 
nischen  Granulationen;  die  Venen  des  Hirns  voll  von  dunklem 
Blute,  Hirnsubstanz  schwer,  sehr  blutreich,  von  normaler 
Consistenz,  die  Seitenventrikel  sehr  und  klein,  itiif  wenig 
Tr()[)len  g^lhlichen  Serums  gefüllt;  im  Arachuoideaisack  eimge 
Unzen  blutigen  Serums. 

In  der  linken  Brusthöhle  zeigen  sich  nirgends  Ver- 
wachsungen; die  linke  Lunge  ist  dunkdblauroth,  der  untere 

Lappen  stark  hyperamisch,  aber  uheriill  hillhaltig;  aus  den 
feineren  Hruucliien  fliesst  ein  llüssii;(*s  scliaumiges  Serum; 
an  der  unteren  Partie  drs  ohereu  La[)p<'ns  hndet  sich  eine 
seichte  Eifi/i'hung  mit  Verdickung  der  Pleura,  darunter  ein 
verkalkter  Tuberkeb*e8t.  Die  Schleimhaut  der  Bronchien  ist 
roissfarbig  geröthet,  mit  dunkel  gelSrbtem  Sekret  bedeckt 
Die  rechte  Lunge  ist  an  der  hinteren  Fläche  mit  der  Pleura 
costalis  verwachsen,  an  der  Spitze  euiphysematös,  die  lironchien 
sind  !i Hl  •^♦»Ihem,  blutigem  Sekret  gefüllt,  ilu-e  Schleiudiaul 
ibl  geröthet,  und  der  untere  Lappen  entsprechend  der  Ver* 
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wacbsimg  diinkfllrotb  geßrbt  mit  zabJreicheD  difltisen  Pigment- 
abiagernogeD. 

Im  Herzbeiilei  laiut  sich  etwas  Soniin;  im  rechten 
Atrium  ein  ziemUch  grosses,  lockeres  Faj?(  rNl(»t!'gerinnsel  und 
flüssiges  Ulut.  Im  linken  Atrium  tbeils  flüssiges  iilul,  iheils 
fibrinöse  Gerinnsel;  Klappen  gesund;  im  Anrang  der  Aorta  eine 
geringe  Verdiekwig,  dorcb  ödematdse  SchweUmtg  entstanden. 

Bei  ErAffnnng  der  Baucbböhle  findet  sieb  ein  gelblich* 
rötUicbes,  flflssiges,  an  den  Wänden  eiterig  zerfliessendes, 
seröses  Exsudat;  die  DuiukI.ii iiihdilingen  sind  theils  tmler- 
emander,  tlieils  mit  der  Bauchwand,  tlieiis  mit  iieii  becken- 
or^ntHM)  frisch  verwachsen;  ihre  Oberfläche  ist  injicirt  und 
irnii  Theii  mit  flockigem,  kömigem,  weichem  pseudomembranösem 
£iaudai  belegt. 

Die  Leber  ist  von  normalem  Volumen,  id»er  theitweise 
hyperämiscb.  Das  Parenchym  ist  schlaff,  zerreisslich .  auf  der 
Sdiiiiulläche  glall;  Feltlelier.  Die  üaiicubluse  stiotzt  von 
duokler,  eingedickter  Galle. 

Die  Milz  6''  lang  aber  flach,  der  Ueberzug  sehr  faltig, 
das  Parenchym  pulpös,  etwas  faol. 

Die  Nieren  sind  sehr  hyperämiscb,  aber  sonst  normal. 
Der  Blagen  sehr  ausgedehnt  und  mit  scliwarzhrauiier  Flüssigkeit 
gefüllt.  Die  viuli  lt  gelarldm  narmschlingcii  Ii«  1  iu  das  lietken 
herabgezogen,  hesonders  eio  Theil  des  lleum  mit  der  rechten 
Seite  des  Uterus  frisch  verwachsen.  Auf  der  I)ar*mschleimhaut 
des  Coecum  ftndet  sich  an  vielen  SteUen  Injection. 

Der  Uterus  reicht  bis  Ober  das  Promontorium  empor, 
ist  9"  lang,  »eine  Substanz  ist  weich,  die  Oberfläche  mit 
Eindrücken  von  darauflie^onden  [»armschlinfjen  versehen;  die 
Muskelschicbl  ist  IduUeer,  nirgends  FMpv  lidirciul,  die  vordere, 
mittlere  körperwand  ist  l  y^"  dick,  der  Scheidentheü  ist 
blaurolh,  mit  weissem,  faserstofiar tigern  Exsudat  bedeckt, 
vieifacfa  eingerissen.  Das  Ca  vom  uteri,  besonders  an  der 
Placentarstelle,  am  Hnken  Winkel,  zumal  an  der  hinteren  Wand, 
i>l  mit  riner  misslaibigen,  graurothen,  pulposi'n  M.issr  hcdrckt, 
darin  Trfruiuier  von  Gefassr'n  milBlutpfröpfeii  ^♦'fiilli  und  aiidri  rn 
Gewfhsresteu.  Der  Cervicalcanal  isl  mit  blutig -ijiteriger  Flüssig- 
keit überzogen.  Am  Abdominaiostium  beider  Tuben  ein 
porulentes  Exsudat,  welches  sich  auf  der  ganzen 
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Schleimhaut  bis  zu  ilirer  ioserlion  hin  Torfindet; 
die  rechte  Tube  ist  sebr  erwettert,  lang  darm- 
förmig  gewunden,  ihre  ScMeimhant  aufgelockert 
und  mit  einem  lum  Tbeil  geiblieh-eiterigen  Sekret 

bedj'ckt;  die  (] riiiHl Tlii c lie  It'iclit  lirröliiri;  das  rechte 
Ovnriiiiii    mit    (h-r   liiiitpren  Wand   di»s  Uterus  und 
flüU)  HtH'tuin   verwachsen;   dafi^KÜbc   bildete  mit  seiner 
ausgedetinten  vorderen  Wand  eine  auf  dem  Uterus  Test  auf- 
sitzende Höhle,  in  welcher  sich  eiteriges  Exsudat  nebst  lösten, 
foserstoiBgen,  blutfarbenen  Gerinnsebi  und  aum  Theil  fetiigo» 
ii^  nnentös  zusammenhilngende  Gerinnsel  rorfinden.  Das  Ora- 
iiiiiii  ist  auf  seinrm  Durchschnitt  glatt,  lleischig,  hlass,  mit 
wrniiju'ii  iindi'Uliichen  Narben  und  eiiipm  noch  frischen,  vcliwarz- 
brauu  gefarbleo  Corpus  Inteuni.       Lyniphdru8<Mi  «Icr  nächsten 
Cmgebnng  geschwellt,  Uass,  gelblich  gefärbt.  Die  linke  Tube 
ui  geringerem  Grade  erkrankt   Das  linke  Ovarium  ebenbils 
gegen  den  Cervix  uteri  und  geilen  die  hintere  Wand  desselben 
herabgezogen,  rings  verklel)!.  aiigcschwollen,  einen  fluctuirenden 
Balg  luldt'nd.  an  seiner  anssoron  Seite  mit  si'hnigcn  FlcckfUi 
bedeckt,  mit  der  i^iadibarschatt   durch   ältere  ligauienluse 
Adhäsionen  verwachsen  und  das  Gewebe  so  zerreissliGh,  dass 
beim  Abtrennungsversuche  die  hintere  Wand  desselben  ivftcko 
bleibt  Als  Inhalt  der  so  geöflheten  0?ariumhOhle  finden  sich 
unregehnSssige,  schwarze  trockene  KOrper,  welche  f&r  ein* 
getrocknete  Bhitcoai^ula  ^di.iii.Mi  und  später  näher  untersucht 
als  solche  erkaimt  wurden;  aussmirm  noch  vpi*schifden>' 
gt'farbte,  zerfliessende  Evsudate.    Die  Ovariensubetauz  selbst 
iässt  sich  noch  in  einsdnen  grösseren  Abtheilungen  in  der 
mit  Entzündnngsprodnct  gefHUten  HöUe  erkeoneiL  Nach  fir- 
öflhung  des  Ganalis  spinalis  findet  sieb  die  Dura  mater  sehr 
stark  injicii't.  sowie  »«ia  rm  IiIk  Ih-s,  wässeriges  Exsudat  2wischen 
der  Dura  uiater  und  Arachuoideu. 

ßeckenniessung:  Coujug.  vera  4"  1"',  Guujug.  lUagouai» 
41'  10''',  Uuerdurchmesser  des  Beckoneinganges  b*** 
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m. 

Scheiden-  und  Multerröhrenenlzuntlung.    Eiter  in 
den  Spermaticallyinphgefässeu.   Erguss  in  die 

Bauchhöhle. 

Christiane  Marquardt  aus  Lichtenau,  25  Jahre  alt,  Erst- 

?;fhärende,  wurde  am  4.  Juli  1854  in  ilio  AiislnlL  aufgenom- 
liieii.    Sie  ii^l  4' 7"  gross,  hat  blonde  Haare  und  blaue  Augen 
und  ist  schwach  genährt«   Als  Kind  litt  sie  tiäufig  an  lang- 
wierigen AogeDentsfindungen.    Seit  dem  16.  Jahre  ist  sie 
regelmässig«  alle  4  Wochen,  stark  men8truu*t.   Letzte  Regel 
Anfang  October  1853.    Im  Anfang  der  Schwangerschaft  war 
>ie  stets  wühl;  zu  Pfingsten  bekam  sie  ein  Panaritiuni  nni 
linken  Fuss,  vvclclies  mh  hinter  der  kleinen  Zehe  nach  un- 
t<;u  und  oben  ülhiel«,  und  jetzt  in  der  Heilung  begriileu  ist. 
Die  Kindesbewegongen  worden  zuerst  im  März  und  zwar  in 
der  rechten  Seite  gefiühh.    Am  6.  Juh  fand  sich  bei  der 
Sosseren  Untersuchung  der  Muttergrund  zwei  Querfinger  breit 
über  dem  Nabel,  kleine  Tlieile  rechts,  der  Nabel  etwas  her- 
vurgetrieben,  die  Bauchdecken  sehr  gespannt.    Innerlich  ffildt 
uiiui  den  bchcidentlieil  verkürzt,  aufgelockert,  den  äusseren 
Muttermund  etwas  geOlTnet.    Der  vorliegende  Kopf  steht  tief 
jmd  lest.    Zugleich  besteht  ein  chronischer  Scheidenschleim- 
fluss.    Die  Beckenmessung  ergab:  Sp.  II.  9"  2"*;  Cr.  II. 
9%";  Tr.  10";  Conj.  ext.  7";  Kreuzbeinbr€ite33V4".  Nach- 
dem die  Seil'''»  III gcr«  ani  'J.  Jnli  Al)<'n(l>  einen  benijien  SHirecken 
in  Folge  i»lutzU(.h  aulgcti-eleuer  ectlamptisrliiT  /iila)l(*  einer 
anderen  Schwangeren  erlitten  hatte,  begannen  am  10.  Juh 
Abends  9  lihr  die  ersten  Wehen,  setzten  aber  zeitweise  länger  . 
ans,  weshalb  um  10 Uhr  ein  Senfpflaster  auf  den  Bauch 
gelegt  wmI  halbstündig  Radic.  Ipecacuanhae  gr.j?  verordnet 
wurde.    Puls  walurnd  der  Wehe  von  5  zu  5  Secunden  stei- 
gend 8,  9,  lÖ;  AbnuLs  11  l  lu-  i^uls  7,  8,  9.    Die  Wohen 
werden  nach  eingetreteuem  Eibrechen  scittiuei".  Scheidt*ntheil 
schon  seit  9  Uhr  fein  verstrichen,  der  Muttermuuu  Lat 
im  Durchmesser  und  Ist  von  einem  festen  Ring  umgeben. 
£ln  warmes  Sitzbad.   Der  Kopf  steht  unmittelbar  hinter  dem 
Sefaddenausgang    klehie^Fontanellc  hnks   und  ct.Tas  vom, 
Pfeiinaiii  ia^t  i^uer.    Um  12  Uhr  Nachts,  nachdem  die  9u*eis- 
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sende  lUi»  Sitzbad  verlassen  hat,  ersclieinen  die  Wehen  häufig 
und  sehr  schniei/Iia{l;  Muttermund  weit;  biuse  beginnt 
sieb  zu  stellen.    Puiv.  Doweri  gr.x. 

12.  Juli.  Da  £rbrecbeo  folgt,  werdeo  5  Tropfen  Tinct. 
opü  crocat  gegeben,  aber  bald  danach  tritt  wieder  Erbrechen 
ein.  1  Vi  Uhr  Nachts  wu^  wegen  der  andauernden,  schmerz* 
haften  Krampfwehen  ein  zweites  Senfpflaster  auf  das  Kreuz 
gelegf.  Puls  7,  8,  0.  Um  2  Uhr  Morgens  ist  der  Miitter- 
luuiid  thaiergiüss  erweitert,  die  MuUeriiiundslippen  begianeu 
sich  zu  wulsteu.  Die  Schmerzhaftigkeit  der  Wehen  scheint 
nach  dem  Senfpflaster,  welches  ^A^^iiAde  liegen  blieb,  etwas 
nachzulassen.  2%  Uhr  Morgens  Ist  der  Muttermund  voll- 
ständig erweitert,  nachdem  dit*  Blase  kurz  zuvor  gesprungen 
ist.  Um  2V4  Uhr  Morg»'ii>  kuiimil  di  r  Kopf  zum  Einschnei- 
den und  schneiil('l  nach  ')  Minuten  durch. 

Das  in  1.  Schädellage  geborene  lebende  Mädchen  war 
13"  bezughch  19"  lang  und  wog  7  Pfund.  Kopfdurchmes- 
ser: SVs 4V«S  5 V.  Um  3  Uhr  wurde  die  Nachgeburt 
entfernt;  die  14"  lange  Nabelschnur  inserirte  fast  marginal, 
die  Rihäute  wiiren  vollütändi;^'  t;rtrennt,  die  Lederhiiut  in  ziem- 
hilH'ii»  rmfunge  vom  liande  ilei-  Placeiila  abgorisst-n.  Im 
hujern  der  liihüllen  hat  sich  eine  beträchtliche  Menge  geron- 
nenen und  flüssigen  Blutes  angesammelt,  welche  Masse  vor* 
dem  Abgang  der  Nachgeburl  ein  schmerzhaftes  Drängen  ver- 
anlasste. 

Am  ersten  Tage  nach  der  Entbindung  befand  sich  die 
Wüchiierin  voilluHJiiiK'n  wohl,  fn  «irr  .Nacht  vom  12. — 13. 
Juli  bekam  sie  plötzlich  heiligt'  Schnurzen  im  Leih,  welche 
sich  von  Stunde  zu  Stunde  steigerten.  Früh  3  Uhi*  fand  man 
den  Leib  aufgetrieben,  heiss,  beim  Berühren  äusserst  schmen- 
haft  Der  Puls  ist  sehr  frequent;  starker  Durst  und  heftiger 
Kopfschmerz  eingetreten.  Da  die  Blase  sehr  stark  ausgedehnt 
ist,  und  Patieiiliii  ril)Lr  Harndraiii^  klaj^t,  so  wird  durch  den 
Katheter  eine  bedeutende  Menge  duiüvlen  Urins  entleert.  10 
Blutegel  auf  dem  Bauch  und  Einulsio  oleosa  mit  Liq.  Kah 
und  Ammon.  acet.  13.  Juli  früh  war  der  Leih  noch  stärker 
aufgetrieben  und  noch  schmerzhafter,  der  Perkussionston 
Oberau  tjfmpanitisch,  nur  über  der  linken  Weiche  matt  Noch- 
mals 10  Blutegel  und  Calomel  gr.  Y4  alle  2  Stunden.  Der 
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Urin  wird  mitcds  des  Katheters  entleert.  Nachniiilags  wird, 
um  die  heftigen  Schmerzen  zu  mildem,  Calomel  mit  Opium 
ferordnet;  nebenbei  Eispillen;  Abends  bedeutender  Gollapsus; 

das  Gesicht  blass  und  eingefallen,  das  Äuge  matt,  Puls  klein 
und  freciueiiL.  Die  Wöclinf  i  iii  klagt  nicht  mehr  über  Schmer- 
zen int  Leibe,  selbst  nicht  bei  Druck  auf  denselben.  Am  14. 
ioli  Morgens  7  Uhr  erfolgte  der  Tod.  — 

Section  am  15.  Juli  Vormittags. 

Schädel  ziemlich  diek,  blutreich,  auf  der  fnnenflicbe  viele 
feine  Gefassporen,  umgeben  von  lockerer  Knochenmasse  neben 
^"isseren,  warzigen  Osleophyten  I5ng^  (U  in  Sinus  longitudi- 
naUs.  Die  Dura  inater  ist  innig  mit  der  luncntläche  des 
Schädels  verbunden.  In  dem  Arachnoidealsacke  finden  sich 
mehrere  Unzen  blutig  gefärbten  Serums.  —  Im  Herzbeutel 
em  missiger  Eiiguss,  Herz  etwas  vergrdssert,  die  Wand  des 
linken  Ventrikels  besonders  dick,  in  seiner  Höhle  ein  locke- 
res, schwarzes  Blutgerinnsel  mit  festen  fibrinösen  Strängen. 
Die  MiU  alklappe  am  Rande  durch  vvcis^Iit  Ii  ?;ehr!ige  Auflage- 
rung knotig  verdickt.  Die  AorJa  nicht  erweitert.  Üeide  Lun- 
gen zeigen  an  ihren  hinteren  Rändern  oberflächliches  Emphy- 
sem und  erscheinen  auf  dem  Durchschnitt  trocken;  die  rechte 
ist  etwas  adhärent.  —  In  der  Bauchhöhle  ein  bräunliches  mit 
flockigem  Eiter  gemischtes  Exsudat;  das  Rauchfell  trüb,  bläu- 
lich, lujection  ni:lssi(:,  hie  und  da  mit  Exsudatflucken  be- 
deckt. —  Die  Leber  ibl  blass,  auf  dem  Durchschnitt  glatt; 
die  Läppchen  gross  und  gelblich,  hervortretend,  auf  der  Ober* 
fläche  der  Leber  blassgelbe  Streiten  und  Inseln,  welche  in*s 
Parenchym  hmeinragen  und  das  Messer  fettig  beschlagen. 
Das  Gewebe  ist  zietnitcb  weich  und  brüchig;  sie  wiegt  4  Pfund 
6  Unzen.  Die  Milz  ist  ^V^"  if»6i  274"  breit;  der  Ueberzug 
verdickt,  bläulich  gelarbt,  stark  rmizlich;  die  Substanz  schlaff, 
kirschrolh ,  von  normaler  Consistenz.  Die  Lymphgefässe  auf 
beiden  Seiten  längs  der  Venae  spermaticae  sehr  ausgedehnt; 
die  Lymphdrüsen  an  der  Wh1>elsäule  stark  geschwellt,  hob- 
nengross,  die  grösseren  Lymphstränge  mit  eiteriger  Flüssig- 
keit gefüllt  nm\  von  kleinen  Eiterheerden  uiiigeheii.  Die  Vena 
sperm;itica  collabirt,  mit  wriii«,'  Rhit  geffdll,  welches  tlieiU 
flüssig,  tiicils  codguUrt  ist.  Die  Niereu  normal,  jedoch  hyperä- 
misch,  Goiticalsubstanz  blass,  aus  den  Malpighischen  Pyrami- 
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den  lässl  sich  eine  triibe  Flüssigkeil  ausdrücken.  Nclx  ii- 
liieren  blass  und  flach.  la  der  iiariiblase  trübe,  eilerühuliciie 
FiOssigkeit.  Der  Uterus  ist  6"  lang  und  4"  breit,  2Vs"dick, 
fest  coDtrahirt;  Muskelsubstapz  blass,  G6ftoe  leer,  Placentai^ 
stelle  an  der  vorderen  Waod  2"  oberhalb  dea  ioneren  Mut* 
tcrmuudes;  die  übrige  Innenfläche  des  Uterus  gleichmässig 
gerötliet,  ohne  Spuren  von  Exsudat  und  Eiterung  in  der  Ge- 
bärmutterhöhle. Am  Scheidengewölbe  und  der  Aussentläche 
der  Miittej  lippeo  ein  eiteriges  Exsudat  und  narbige  Verdickungen. 
Die  Ovarien  beider  Seilen  stark  geschwellt,  desgleichen  die 
Tuben,  besonders  die  linke  beträchtlich  erweitert; 
die  Gefftsse  an  den  Fimbrien  injictrt;  auf  der  Innen- 
fläche der  Tuben  die  Schleimhaut  gelockert,  dick, 
au  ihrem  äusseren  Ende  mit  einem  rahmigen  Sekret 
bedeckt.  Am  linken  Eierstock  und  an  der  Tube  sehr 
dichte  Injection  der  Venen  und  sehr  breite  mit  weiss* 
liebem  Inhalte  gefüllte  Lymphstränge,  die  nach  dem 
Ovarium  hinziehen.  Nach  dem  Uterinende  zu  sind  die  Tu- 
ben nicht  iiiisgcdehnl ;  das  linke  Ovarium  ist  liherdies  weich, 
turgescent  :  un  der  Oberfläche  stark  grii.ul.L  .ml  dem  Durch- 
schnitt  venös  hyperämisch,  mehrere  Graafsche  FuiUkel  stark 
ausgedehnt.  Das  rechte  Ovarium  gleichtalls  gescliwellt,  an 
seiner  Oberfliche  steUenweis  verdichtet  von  verdicktem  weiss- 
liebem  Peritouaealgewebe  umgeben;  unter  dem  Peritonaeum  stel- 
lenweise eine  dünne  Schicht  gelblich-eiteriger  Flüssigkeit,  Fol- 
likel gi-oss,  kein  Goipus  luteum. 

IV. 

Gebärmutter-  und  Mutterrölncukatarrh;  Üauchl'ell- 

und  INetzentzüudung. 

EmeHine  Seeger  aus  Weidenhausen  bei  Escfawege,  25 

Jahre  alt,  Erstgebärende,  wurde  aui  24.  Se|)tember  18ö7  in 
die  Klinik  aufgenommen.  Sie  war  5'  gros.-:  Haare  dunkel- 
braun, Augen  blaugrau,  wohlgenähit,  als  Kuid  stets  gesund. 
Die  Hegel  trat  im  17.  Jahre  ein,  setzte  aber  bald  ein  ganzes 
Jahr  lang  aus  und  war  auch  später  nie  ganz  re^efanässig. 
Letzte  Regel  Ende  Januar.  Die  Kindesbewe^ungen  fühlt  sie 
rechts,  doch  weiss  sie  nicht  seit  wann.  Die  Brüste  sind 
gross,  Warzen  mienUvickcil.    Muttermund  2  Uuerllugei'  breit 
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Ober  dem  Nabel,  kleine  Theite  rachts,  Kopf  forüageod,  Sdn»* 
deolbesl  ai»  wstoüger  Zapfto. 

An  Ift.  IfomdMT  Maf^gein  1  Ufar  bcfammi  sMÜieDd« 

Sehmerzen  im  Kreitz,  die  gegen  7  Uhr  Morgens  hfiufiger 
V  iii-(l(Mi ,  der  Mulieriiuiiiil  war  aber  auch  da  noch  kaum  pe- 
üüiict  uud  der  ScheidcuUicil  nicht  ganz  verstrichen.  Erst 
gegen  Mittag  ImnuibI  m  tu  «gentliebeD  Weben.  Um  2  Uhr 
MHliigi  iü  der  M mtmiiid  gnldengreiB,  fein  ?entrioli6ii»  <fie 
JU«e  fltelli  Bieb,  der  Ki^f  steht  tief;  Henttoe  linkt,  Herne 
TheOe  rec^  2Va  Uhr  Nadimittag»  ist  dw  Mnttwoimid  vom 
jitäiulig  erwoitTt,  kleine  FuiiUuiril«^  link^  und  vom.  2^/^  Uhr 
Nachiuiitagä  wird  di<»  Blase  gesprengt;  die  \^  ii(  ii  st  lir 
kxiÜi^  wurden,  kam  der  Kopi  nlsh.dd  zum  Eiuschneideu  und 
war  naeb  S  VVelien  in  1.  Scbidellage  geboren.  Der  lebende 
Knabe  war  13"  beiaglUcii  19"  lang  nnd  wog7PAind2SLoth; 
KopCiurdineeaer  BV^",  b^U".  Die  Nachgebart  worde 
V4  Stunde  später  entfernt,  und  wog  1  Pfund.  We  Nabel- 
sfbnnr  war  17"  Inn?  und  iusfrirle  lateral,  Eihäute  vollkom- 
lueu  geUx'iuil,  EiUaulns»s  4"  vom  Haude  des  Mutterkuchens. 

20.  Noveml)er.  Die  Wöchnerin  hat  während  der  Nacbi 
wenig  geacUata  und  klagt  Aber  Kop^»eh;  der  Unlerieib  iat 
nicht  empfindlidi»  Puls  mflaaig  freipcnt,  Dnrat  äenhdi  be- 
deutend. NachmittagB  wird  der  fieib  «twas  sdimmhaft,  wee- 
hall)  uinu  Wasserumscldäge  v*  l  unlin  i  und  Calomel  5^  ^Meht. 
Da  am  21.  November  Morgens  auch  kein»' Ausleenin»r  r'i  lalgt 
ist,  enie  zweite  Dosis  Cakmiel  woraut  vier  Sinlde  erfol- 
gen. Pols  100,  Uaiittemperatnr  mftiaag.  Die  Linptiudlichkeit 
des  Unlerielbea  Usat  gegen  Abend  nach,  nachdem  den  Tag 
tber  noob  12  gr.  Clniui  mit  Opnrai  gegeben  und  Waasenn^ 
schlage  gemacht  sind.  22.  November  Mor«jens:  Die  Wöch- 
nerin fial  gut  gebcldali-n:  wi-nig  Uiirsl ,  ilauUcmperatur  nor- 
mal, Puls  massig  frequeiil,  aber  die  Zunge  etwas  belegt, 
dabei  kein  Kopfweh,  der  Leib  ist  nur  sehr  wenig  empfind- 
lich und  der  Lochienftnaa  nicht  bedeolend,  aber  flbefaieobend. 
Auaaefaen  etwaa  bbaa«  Einapritmigen  von  lauem  Waaeer. 
Chinin  mit  Opium,  AnfschKge  ¥on  Wasser. 

23.  .November.  Die  Wöchnerin  befindet  sieh  recht  wohl, 
der  Leib  ist  nicht  mehr  empfindlich.  Abeml-  Iii  sie  wulrr 
£riaiaboiaB  ana  dem  fiett  und  apringt,  weil  aie  Oberraacbt 
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wird ,  scljiiell  in  d;issolbe  znrnrk.    Kurz  darauf  kJagt  sie 
übtT  Frösteln  uiu\  gi  össere  Schnirrzliatligkeit  des  Unterleibes; 
deshalb  laue  ümscbläge  und  RidousoL   24.  NoTetnber.  Die 
W^cbneriD  hat  fast  gar  nicht  gescUafen,  Unterleib,  sumal  in 
der  reebten  Seite  sehr  empfindlich,  matter  Ton  bis  Hand  breit 
über  die  Schainfuge.    Puls  108;  bedeuleiide  Hitze,  Durst, 
Küplwcli.  wenig  Abgang;  Eniulsio  oKmisii   uihI  12  ßlutegcL 
25.  November.    Unterleib  sehr  schiiierzliall,  rechts  am  be- 
deutendsten, der  matte  Ton  ist  sich  gleich  geblieben,  Leib 
etwas  aufgetrieben,  Kopfvreh  unleidlicli,  gar  kein  Schlaf,  rasche 
Respiration,  Zunge  pelzig  belegt,  Appetit  fehlt,  Puls  120. 
Morgens  12  Blutegel  und  Emulsion  mit  Opium.    Abends  noch- 
mals Bhitrgel.    Eine  wegen  biuzugt'lvüuiiiK'aeii  Ilusteus  un- 
terooniniene  Untersuchung,'   der  Brust  ergiebt  bronchitische 
Geräusche.  Ol.  Ricini.   26.  November.  Der  Leib  ist  sehr  auf- 
getrieben und  immer  noch  sehr  empfindlich,  Zunge  gelblich 
braun,  Lippen  sehr  trocken,  ?iel  Durst,  der  Urin  seigt  ein 
starkes  Sediment  von  hamsauren  Salzen.    Abends  fortwSh- 
rend  galliges  Li  hrechen.    Zwei  Mal  20  Trojilc  n  Uj>iuiiilinctur, 
worauf  das  Erbrechen  nachlässt.    Die  Haut  erscheint  jedoch 
kalt,  die  Racken  an  circuinseripter  llialergrossen  Stelle  ruth; 
über  Schmerzen  im  Unterleib  klagt  die  Wöchnerin  nicht  mebr^ 
auch  ist  derselbe  bei  Druck  nicht  mehr  empfindlich,  Puls 
klein,  rascli,  182.   Vorübergebende  Delirien.    27.  November. 
Die  Naelil  ist  ohne  Schlaf  vergangen;  der  l'nlerleib  ist  ton- 
nenlorniig  aurgelneijeu ,  die  Wöchneiin  eisclieinl  wieder  !>ei 
vollständigem  Bewusstsein,  aber  sehr  collabirl,  und  klagt  nur 
Qber  das  neuerdings  aufgetretene  gallige  Erbrechen,  welches 
sie  sehr  angreift;  die  Respiration  ist  sehr  frequent,  links  pleu* 
rales  Reibungsgerauscb,  das  wieder  eingetretene  Erbrechen 
weicht  auf  eine  neue  Gabe  Opium.    Extremitäten  und  Haut 
kuiil,  Senftei^e  in  den  Nacken,  ohne  dass  die  Kranke  darnuf 
reagirt;  div  Haut  ist  gegen  Abend  mit  kaltem,  klebrigem 
Schweiss  bedeckt.    Abends  8  Ulu'  Tod. 

Sectlon  am  2S.  November.  16  Stunden  nach  dem  Tode. 

Schädelknochen  sehr  dick,  auf  der  inneren  Seite  riele 
Pacofaionisehe  Granulationen;  Arachnoidea  an  der  Basis  cranii 
gelrObt,  sonst  Alles  uuruiai.  Bei  t^röflnung  der  Brusthöhle 
zeigt  sicli  der  obere  Rand  der  rccbleu  fünften  Hippe  als 
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imlere  Lungengrenze;  in  <ler  linken  Pleurahöhle  ein  seröse 
firguss,  liake  Longe  sehr  blutleer,  gelblich  gefirbt;  die  rechte 
Lmige  f erfallt  sich  ebenso;  In  der  Spitze  etiras  Oedem.  Die 
BroDchialschleiinbatit  injMirt,  mit  etnem  gelbliehen  Schleim 

bodfrkt;  d^r  Herzl>»'Ulrl  nithrilt  \v«Miij^  seröse  Flüssigkeit  und 
eraciieiiit  »'iwas  ver«!»«  lit  und  mil  weissen  btreileu  durchzo- 
gen, die  Muskulatur  des  lierzens  ist  stark  verfettet,  luouil 
die  des  rechten  Veotiikels^  an  wekhein  stellenweise  mir  eine 
hak  normaler  Snbstanz  bleibt;  beide  Ventrikel  seigen  eine 
exoemrische  1Iy|)ertrQphie;  auf  der  rechten  Atrioventriknlar- 
klappe  granulöse  weissliche  Aufl.ijzerungerr.  —  Der  Unterleib 
ist  enorm  Hiifgetrieben.    Bei   seiner  i.i  ulltitm^  fliessen  aus 
liemselben  etwa  2  Nösel  blutig  >  eilerigeu  iuxsudats.    Das  tu 
der  rechtai  Fossa  iliaea  anklebende  grosse  Nets  erscheint 
cntfändlicfa  infiltrirt,  durch  Bhitextravasate  bis  sn  Va" 
dickt,  brttchig,  ohne  eitsrigen  ZerM  im  Innenit  ofagkich  anT 
seiner  OberflSdie  sich  eiterige  Anflagerungen  findeiL  Der 
rechte  Leheri.ijii  -  ii  ist  ««ehr  gross,  zuin.ii  nach  oben  slurk 
eiiuvickelt,  iniit.'i  tlcni  l'crilonaeHlni>er/.iig  vrrfettete  Inseln,  welche 
in  die  Tiel«'  der  Lebcrsubslanz  geiien.    Auf  der  unteren  Le- 
berflicbe  £zsQdatscfaichten.   Stagnation  der  Galle  in  den  GaK 
leogefissen,  Gallenhlase  sehr  ausgedehnt,  mit  einer  biianll- 
eben  Galle  gefirbt  Katarrh  der  Gallenblase  mit  einer  slirkeren 
Entwickelung  der  Gefassnetze.    Milz  gross,  runzlich  mit  pul- 
pt>>eni  (•«•\v('l>e.    Dunniiatiu  durch  Exsudat  mit  dem  Llei'us 
verklebt.    Der  Magen  zeigt  galligten  Inhalt  und  Spureu  von 
Katarrh.    Die  liieren  sind  sehr  gross  und  schlaff;  in  der 
rechten  Einlagerungen;  linker  Ureter  erweitert;  die  KicrstMie 
«iod  mit  Kxsodst  bedeckt,  das  Gewebe  AdematAs,  beide  Tu^ 
ben  in  ihrem  äusseren  Tbeile  bis  auf  1"  ron  ihrer 
Insertion  in  den  Uterus  sehr  er>v eitert,  mit  eiteri- 
gem Inhalt  gefüllt.    Die  Innenfläche  des  Uterus  zeigt  die 
Aesiduen  einei  Eudometritis.    Der  Uterus  6"  laug  und  3V^'' 
breit,  seine  Wandungen  1"  dick.  Das  Becken  normal. 
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V. 

Gebärmutter-  iirnl  Tubenkatarrli,  nachfolgende 
Bauchfellentzüiiduog. 

Christia'M  JPappenberg  aus  Krauthdm,  29  Jahre  ah» 
Erstgebärende,  wurde  am  12.  April  1SÖ8  in  die  Entbindungs- 
anstalt aufgenommen,  ist  4'  7"  gross,  massig  gpnf»l»rt,  Haare 
s(  ln\;irz,  Arigen  hraun,  war  als  Kind  stets  gesund,  litt  aber 
vom  ib. — 20.  Jahre  au  Bieicbsudit.  Abdann  trat  die  Men-. 
struation  ein,  aber  auch  nur  unregelmdasig.  Letzte  Regel  Mitte 
August.  Kindesbewegungen  seit  der  aweiten  Uilfte  Decem» 
her  rechts.  Drei  Wochen  vor  ihrer  Aufhahme  hatte  die 
Schwangere  einige  Male  Blutspucken  gezeigt  und  klagte  jetzt 
nhov  sciir  liäuliges  ihänu^n  zum  Urinlassen  und  Stnlilv«'!*- 
stüplung.  Die  Augenlidi  r  sind  gedunsen,  jedoch  keine  UiHleroe 
der  Füsse  vorhanden.  Brüste  und  Warzen  sind  woblgebildet. 
Der  Muttermund  steht  2  Querfinger  breit  über  dem  Nabel 
und  nach  rechts  geneigt,  Uenie  Theile  rechts,  der  Kopf  liegt 
vor,  der  Scbeidentheil  ist  noch  em  Zapfen  und  der  Mutter^ 
mund  pin  (irnhchen  daran.  26.  Mai.  Gestern  Abend  IOV2 
Uhr  begannen  die  Weh«  11  uiid  dauertm  massig  stark  bis  beute 
Morgen  fort;  um  7  ülir  Iniii  erscliien  der  Scheidentheil  voll- 
ständig verstrichen  uud  der  Muttermund  etwa  %"  weit  ge- 
dflbet.  Der  Kopf  lag  vor.  Gegen  10  Uhr  Morgens  war 
der  Muttermund  silhergroschengross,  um  11  Uhr  thalergross, 
die  Blase  stellt  gich.  11 th»*  Morgens  ist  der  Mnlter^ 
iiiiiiid  vollständig  erweitert,  und  V4  Stunde  spatci"  >|iriijj4l 
die  [{läse:  du-  kl<Mrie  Fontanelle  limli  1  >\r\i  rr(  lit^^,  Pleü- 
naht  la>i  ijucr,  grosse  Fontanelle  links;  es  wird  die  nM-hte 

Seilenlago  angeordnet.  12*4  ^^^^  Mittags  sciiu^idet  der  Kopf 
in  2.  Scbadellage  durch.  Der  lebende  Knabe  wog  6  Pfund 
und  war  12",  beEüglich  18"  hmg.  Kopfdurchmesser:  By«"« 
4V(,",  4^8 Die  Nachgeburt  wurde  eine  Viertelstunde  spä- 
ter entfernt  und  wog  28  Lolh;  die  ISabelschnur  war  17". 
lang  und  inserirlr  lalna),  <Mit gegengesetzt  dem  Eiliautriss, 
Eibäut«^  g«  treuut,  Eibautriss  1"  vom  llaude  des  Mutterkuchens. 

In  den  ersten  acht  Tagen  nach  der  Entlmidimg  befand 
sich  die  Wöchnerin  ganz  wohl,  nur  erschien  der  Lochienlluss 
profus  und  übeh*iechcnd ,  weshalb  täglich  Einspritzungen  von 
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lau<*ni  Wasser  gemacht  wurden.  Am  3.  Juni  zeigte  sicli  der 
Unterleib  etwas  enipfiiidlicli ,  die  Zunge  war  belegt  und  kein 
rechter  Appetit  vorhaaden.  Auch  trat  an  diesem  Tage  3  M«l 
Durchfall  auf.  iiebrigens  war  der  Puls  dabei  nicht  beschleu- 
nigt, nur  war  die  Haut  trocken  und  kflhl.  Die  Kranke  musste 
das  Bett,  was  sie  vor  3  Tagen  verlassen  hatte,  wieder  bfiten; 
es  wird  ausserdem  eine  Emulsio  dIcos.  jinmmos.  mit  Liq. 
Ammon.  und  hali  acet.  verordnet  und  loiirlilwarine  Aufschläge 
gemacht.  4.  Juni.  Die  Zeichen  einer  leichten  Endometritis 
mit  gleichzeitigem  Darmliatarrh  dauern  fort,  und  es  bleibt 
deshalb  bei  der  gestrigen  Ordination.  5.  Juni.  Es  wird,  da 
der  Durchfall  nodi  fortdauert,  die  Empfindlichkeit  des  Untei^ 
leibes  ganz  beseitigt  ist,  ein  Infus.  Rad.  Ipecac.  (gr.  iij)  ^Jv 
mit  !Jq.  Animon.  und  Kali  acet.  verordnet  und  mit  dem 
Aufsctiiagf'ii  von  nassen  Tüchern  ausgesetzt  6.  Juni  Mor- 
gens befindet  sich  die  Wöchnerin  ganz  wohl,  der  Durchfall 
hat  aufgehört  und  es  will  deshalb  die  Kranke  Nachmittags 
aufstehen  und  sich  ankleiden.  Als  sie  sich  dabei  bückt, 
bekommt  sie  plötzlich  einen  heftigen  Schmerz  im 
linterli'ihe,  der  sich  von  Stiinih;  zu  Stunde  steigert; 
sie  äclii^eit  und  weint  torlwidirend  und  klagt  üb<ir  die  hef- 
tigsten Sclimerzen  in  der  rechten  Seite.  Es  wird  dieser 
heftige  Schmerz  sogleich  durch  einen  Eiteraustritt  aus  der 
Tuba  erklärt,  und  dem  entsprechend  10  Blutegel  in  die  rechte 
Seite  gelegt  und  kalte  Umschläge  gemacht  7.  Juni.  Der 
Schmerz  dauert  immer  noch  fort,  wenn  auch  nichl  in  so  hef- 
tiger Weise;  der  Leib  ist  sciion  etwas  t^iiipanitisch ,  rechts 
matter  Ton,  es  hat  sich  wieder  Duix^hfall  eingesteht;  die 
Kranke  hat  die  ganze  ^iacht  nicht  geschlafen.  Puls  120. 
Emuls.  oleos.  gummös.  8.  JunL  Der  Leib  ist  sehr  aufge* 
trieben  und  der  Durst  sehr  gross»  die  Zunge  ist  gelblichweiss 
belegt  mit  einer  marmorirten  Zeichnung,' die  Ränder  weiss; 
liäuhges  Aufstossen.  Der  Leib  ist  in  d«T  rechten  Seite  immer 
noch  empiindlich',  die  Haut  ist  troclicn,  die  Gesichtszüge  etwas 
ferfallen;  Puls  kiehi,  120,    Nasse  Aufschläge. 

9.  Juni.  Sehr  ?erfalienes  Aussehen,  kleiner,  frequentar 
Puls(lB2),  Leib  tonnenförmig  aufgetrieben,  Haut  ganz  trocken, 
etwas  weniger  hdss,  gar  kein  Appetit  Der  Schmerz  in  der 
rechten  Seile  hat  sehr  nachgelassen,  nur  bei  tieferem  Druck 
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ist  sie  noch  empfindlieb.   UnwiUknrlidier  Urinabgang,  leiehte 

Delirien.  10.  Juni.  Zü|^e  collabirl,  Leib  sebr  aufgelrielien, 
nicht  mehr  (>n)|ibndlicb ,  fortwährende,  unwillkürliche  Diirc  ii- 
ialle  und  Urinabgänge ,  Oedemrasi^eln  auf  der  Lunge.  Haut 
kubl,  mit  einem  kleberigen  Scbweisse  bedeckt.  Es  wird  Chi- 
nm  mit  Opium  gegeben.  Nachmittags  tritt  häufiges,  gaUigtes 
Erbreeben  auf;  kleine  Dosen  Brausepulver  ohne  Erfolg,  des- 
halb Abends  mehrere  Male  10  Tropfen  Tinct.  Opii,  worauf 
das  Erbrechen  eine  Zeil  lang  nacliiässt,  alx-r  Nachts  wieder- 
kehrt. Unter  Zuuahuie  des  Uedemrasseins  starb  die  Krank« 
am  11,  Juni  Abende  m  einem  coniatösen  Zustande. 

Sectton  am  12,  Juni,  Ii  Stunden  nach  dem  Tode. 

Oedem  der  Pia  mater,  bedeutendes  Lungenödem,  Herz 
schlaff,  rechte  Herzhälfte  verfettet.  Die  Leber  gclbgrün.  so- 
wohl auf  der  oberen  wie  uuleren  Fläche  des  rerh(»'ii  Laj»~ 
pens  mil  einer  eiterif;en  Exsudatschwarte  hedcikt.  Das  L<*- 
bergewebe  seihst  ist  mürbe  und  zeigt  gelbe  Inseln,  die  sieb 
als  verfettete  Stellen  ergaben;  Galle  gelb,  dflon.  Eine  liem- 
iich  grosse  Menge  eiteriges  Exsudat,  vorzüglich  in 
der  rechten  fiauchhälfle,  wo  der  Hauptheerd  sich  in 
der  rechten  Fossa  iliaca  findet;  der  Magen  ist  mit  Flüs- 
sii^kii!  angt'InlJt;  Milz  etwas  vergrössert  und  in  die  Länge 
au>{^i'(|phnt.  Nieren  normal.  Der  Uterus  ist  sehr  zurnckge- 
bildet,  5'  lang  und  2V2'  breit  Seine  Höhle  zeigt  einen 
missfarbig  eiterigen  Inhalt,  die  Muskelsubstanz  aber  ist  nm^ 
mal,  die  Gefasse  enthalten  gar  keinen  Eiter.  Die  rechte  Tube 
ist  sehr  erweitert,  geschlängelt  und  enthalt  eine  bedeutende  Eiter- 
menge; ihre  Substanz.  uimI  di»'  der  Kränzen  siml  udematös. 
Die  linke  Tube  ist  ganz  nuruial.    Hechtes  Ovarium  ödemalüs. 

Conjug.  Vera  Conjug.  diag.  47« 


Halten  wir  die  vorstehenden  fünf  Beobachtungen  zusam- 
men 1  so  ergiebt  sich,  dass  in  Allen  ohne  Ausnahme  anato- 
misch nachweisliche  Zeichen  einer  EndumeLriLis  und  Salpin- 
gltig  —  eiteriger  Beleg  der  geschwellfen  Schleimhanl  der 
Gebarmutter  und  der  Tuben,  und  mehr  oder  weniger  be- 
trächtliche Eiteranhäufungen,  zumal  in  den  äusseren  Theilen 
der  einen  (der  linken  im  Falle  1,  der  rechten  im  Falle  5) 
pder  beider  Tuben  (2,  3,  4)  sich  fanden.   Während  das 
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dem  Utenis  zunAcbii  liegende  Drittheil  der  let/t<Trn  nicht 
enrailert,  sondero  nur  mit  geringen  Mengen  eiteriger  FlüMig- 
kflift  gfABt  war,  erscfaienen  die  imseren  iwei  DritHieile  der 
Matterrfthre  betrSofatfich  bneiitig  erweitert,  gteiebeam  durch 

h#*rvnrs| »ringende  Leisten  kamnierarli^  abg^Üicili ,  die  hetref- 
leijci»  u  1  inihri«'!!  r)dfmatös,  (Ih^  (h'ITi>s(  inlTallciul  injicü'l.  Der 
Inbalt  war  bald  tulerig,  bald  eiterig- jauchig «  bald  mit  Bhit, 
babl  mit  festen  Exsudatmassen  gemischt: 

Die  Ovarien  der  belreffondea  Seile  aeigten  sich  neiat 
Mamalfia  von  eiterigem  Exsudat  mngebeo»  in  dem  2.  Falle 
aelbflt  Abflcesahöhlea  enthaltend.  Stalte  war  die  der  kranken 
Tuba  entsprechende  Beckriihüllii'  lUid  Iii  icilgpfrend  vorzugs- 
weise iiiil  IVisrluMii  KilfT  ang<'rülll,  die  Üai'uisdiliugen ,  das 
Netz  daselbst  mit  den  benachbarten  Theüeu»  dem  Uterus  etc. 
dorcb  friacbea  Exsudat  veridebt,  in  mehreren  Fällen  aber 
ancb  die  ganze  Baneiihdhle  von  gröaaeren  Mengen  waclii^ 
danartigen  Exsudats  angeflkUt,  insbesmidere  anch  woU  die 
Leber  damit  bedeckt.  Der  Inhalt  der  Bauchliöhle  war  meist 
eitei'i^'.  jodorh  in  der  3.  und  4.  Beobachtimg  mehr  dünn- 
(lü&si.u  und  Üuckig. 

Pldebitis  oder  Thrombosis  Tenarum  hohe  ich  bei  dioser 
Krankheitsform  nicht  gefimden,  wohl  aber  ein  Mal  (3.  Fall) 
anqgaaelchnete  Lymphangioitis ,  welche  von  den  entaAndeten 
Tnbenkantien  und  awar  von  deren  Mitte  ausging. 

Dieser  Fall,  in  welchem  nach  dem  ganzt^n  Verlauf  zu 
uilbeilcii,  die  Multerröhreuciil/uinUmg  schon  voi-  der  dttburt, 
walusrbfMnlich  in  Folge  eines  durch  Tripperifüection  —  wo- 
fOr  der  gleicbieitige  Zustand  der  Scheiden-  und  HamblaseD- 
sddcnnbaut  ^radi  —  bedingtoi  chronischen  Katarrhs  der 
GeUnnutter-  und  Tubensddehnhaat,  bestanden  hatte,  weist 
darauf  hin,  dass  die  Salpingitis  von  beilftufig  der  Mitte  de» 
Tubenkanals  ausgebe,  und  erst  .liluiali^  ihr  Pruducl,  wenn 
es  sich  anhänft ,  nach  aussen  vorst  liirb»' ,  da  dasselbe  narb 
innen  theüs  wegen  des  geriogeu  Lumens  des  Kanals,  ilmia 
wegen  doaaen  unnachgiebiger  Wandung  sich  nic^t  ausbreiten 
kann.  Damit  hannonirte  auch  die  Reihenfolge  der  in  den 
6brigen  Ffllen  beobachteten  Symptome.  —  Die  ach  hei  jeder 
Anhäubin^'  von  Flüssigkeit  in  der  Tuba  entwickelnde  bucfa- 
tige  Bestlialleiibeil  des  äusseren  Theiles  des  Tuliakauaih  macht 
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es  andeirrseits  crklfirlich,  weshalh  der  liiliHlt  trotz  des  oflTe- 
Dcn  AbdüiiiinaicudL's  uiclit  sofort,  »onderii  iu  der  Regel  rrsl 
nach  einem  Druck  von  Seiten  der  Hancbpresse,  bei  einer  un- 
gewöbnlicben  Bewegung  und  der^  plötzlich  in  die  fiauch- 
hAide  atutritt»  und  dann  erst  die  diarakteristieche  Perilonilis 
henrorruft  Es  unterliegt  ji-docb  keinem  Zweifel,  dass  flrOh- 
zeitige  Verwachsungen  des  AbdoniiiialriKics  mit  den  umlipgen- 
den  tiebilden  diesen  *  Austritt  ^ei  iiUHleni  kuimen,  M)\Mi  d  iss 
auf  diese  Weise  die  Saipmgtlis  puerperalis  zum  sagenannlen 
ohronischeo  Hydrops  tubae  m  fuhren,  oder  sich  duroh  dia 
Bauchdecken  endlich  nach  aussen  su  entleeren  vermag.  — 

Fragen  wir  nach  der  Entstehung  der  Metrosalpin- 
gitis  bei  Wöchnerinnen,  m  muss  ich  die  Meinung  aus- 
sprechen, dass  dieselbe  nichi  immer  f»rst  iiii  Woelienbette 
entstehe,  sondern  bisweilen  schon  wiihieiid  (h'v  Sclivvani^er- 
schaiu  ja  vielleicht  bereits  vor  der  gegenwär Ligen  Schwanger* 
Schaft  (wie  muthmasslich  mi  2.  Fall),  mindestens  in  einer 
Tuba  bestanden  haben  möge.  Fftr  das  lilngere  Bestehen  des 
Tubenkatarrfas  spricht  vor  Alknn  die  sehr  betrichtliche  Er« 
Weiterung  und  Gewebsveränderung  des  Kanals,  wie  sie  in 
säinmtlichen  Beobacbtinigen  nngetroffen  wurile;  insbesondere 
müchle  jedoch  auch,  wie  bereits  erwähnt,  die  im  Falle  o  be> 
obaohtete  ausgeaeichnete  Anfüllung  der  Spermatical-Ljnqph- 
g^sse  mit  Eiler,  welche  nach  meiner  Ansidit  von  dem  swei 
Tage  vor  der  Entbindung  erlittenen,  heftigen  Schrecken  be- 
gann ,  Zeugniss  flhr  den  wenigstens  vor  der  Geburt  eingelei- 
teten Bestand  der  Mutlerröbrenentziimhjn^  ablegen. 

Da  die  Symptome  »  iiH-s  kalarrlis  der  Tuba  theils 
geringfügig  zu  spin.  theils  mit  anderweiten  Abdominaierkrau- 
kungen  verwechselt  werden  zu  können  scheinen,  so  ist  es« 
iwnal  so  lange  als  man  nicht  eine  besondere  Auftnerksam- 
ksit  auf  diesen  Befand  wendet,  begreiflich,  dass  die  Erkennte 
niss  einer  bestehende  Salpingitis  den  Beobachtern  bisher 
eijlL:.iitu(  II  ist.  In  der  neueren  Zeit  nach  den  vorstehenden 
au  Wuclmerinnen  geinaciilen  Liiainuugen ,  welche  bereits 
1^57  zm'  bestimmten  Diagnose  dieses  Leidens  an  Lebenden 
fühi'teu,  glaube  ich  wiederholt«  auch  bei  f<ilchtschwangeren 
ein  derartiges  Leiden  als  Folgekrankheit  emer  durch  Tripper» 
uilhetion  entstandenen  Metritis  beobachtet  wa  haben,  Inden 
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Badi  beraiu  beseitigter  Schmerzhaftigkeit  des  Scbeidentheüas 
md  MSBcUiesslicfa  fortbeatefaender  eiteriger  ficUeimabeoo^ 
demiig  von  Neuem  ein  lebhafter  Sdimen,  welcher  durcli 

Druck  gest«Mg<'rt  wiinlc,  in  der  TidV^  di*r  finon  oder  anderen 
Weicht'nge^M'iid ,  jrddcli  olme  Störung'  der  Verdauung  oder 
Hariiaufikeruog,  sowie  ohne  wahrnchndiarc  Anschwelliuig  des 
anliflgenden  Ovarinm  auftrat,  und  erst  nach  Anwendung  Ton 
Blotegeln,  ITniscblSgen  und  Aui)[>in8el&  yon  Jodtinctnr  wich, — 
Der  hiafige  Beftind  von  Verwachsungen  der  Tuben  mit  den 
benachbarten  Gebilden  hei  öffentlichen  Dirnen  dürfti;  die  Aii- 
iialimr  di'>  rilU'rt'u  Vor  kuiiiiiiens  der  Salpingitis  in  Folge  von 
zuüui]  ulit  InfccUon  verbundener  geschlecliüiclier  Aufregung 
rechttiertigen.  —  Ob  sich  der  katarrhalische  Process  sprultg*- 
weise  ausbreiten  kAnne,  etwa  lom  Scfaeidentheü  und  Mutler- 
hahkanal  auf  den  Imseren  Theil  der  Ttiba,  oder  ob  hierbei 
der  bngere  Aufenthalt  des  eingespritslen  Tripperscbletms  an 
hestitnmten  Steilen  der  Mutterröhre  wirksam  is( ,  wird  die 
feniei-e  Beiibaclilimg  lelirrii.  —  Für  uni^erc  liüil  Fälle  con- 
statirter  Salpingitis  madie  ich  noch  iu  ätiologis^cher  Bezielmtig 
darauf  aufinerksam,  dass  sie  aämmdich  firstgehirende  be> 
trafen. 

Die  Art  und  Weise,  wie  die  Etteransammlnng  in 

der  Tuba  zur  Peritonitis  fflhrt,  bedarf  kaum  der  wei- 
tereu Besprechung;  iu  einigen  der  oben  erzrdilteu  1  .ilie  ist 
das  Moment,  welches  den  Erguss  in  die  iiauciilinhle  veran- 
lasste, specioll  angegeben;  die  lirauke  uiachle  eine  hdtigere 
Bewegung  h&m  Mederiegen  oder  beim  Bocken,  z.  B.  um  sich 
die  Strümpfe  anznaehen  u.  s.  w.,  wobei  die  Baucfapresse  in 
eine  Mdiaftere  Aetion  gerietb.  Diesem  Drucke  folgte  der 
charakteribtischcPeritoniialschmerz  in  der  betreffenden  Weiche.— 
Ein  derartiger  Eintriti  \on  Eiter  oder  Jauche  in  die  Bauch- 
tiühie  muss  aber  nutil^^(>udlg  eine  Anfangs  k)kale,  bald  allgc- 
Beine  Baocfafellentsündung  reraidassen.  —  Einen  gleichen 
Ausgang  sah  ich  Tor  mehreren  Jahren  in  einer  fremden  Kü- 
wSkj  als  man  bei  einem  dvoniaeben  Hydrops  tnbae,  welehen 
man  für  eine  RetroTersio  uteri  hielt,  gewahaame  Repositiom- 
versurhe  gemacht  vnid  dabei  den  an^'elolheten,  mit  Eiter  ge- 
(üUtca  Tubasaek  al)getreiitit  halte:  es  erlol^le  solurt  eine 
raach  tddtlicha  PeriUmitifi.   In  fioichen  FäUen  flurfiLe  auefa 
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der  imTorsichtige  Gebraueh  der  Ctonissonde  emm  AMeii 
Amgaog  hefi»eiflhbren  könoen,  wie  wohl  hier  und  dort  be- 
hauptet worden  ist,  obschon  ich  dergleichen  bis  heute  nidit 

gesehen  habe. 

Was  die  Symptome  anlangt,  welche  die  Met  rosal- 
pin gitis  im  Leben  begleiten  und  erkennen  lassen,  so 
acheint  nur  bei  akutem  Verianf  der  Schmerz  ein  erheblicher 
«u  aeui;  der  Sitz  deaaelben  in  den  beiden  Weichen  bei,  wie 
hlufig,  beiderseitigem  Aultreten  Itot  jedoch  eine  Vermuthung 
des  Leidens  begründen,  welche  auf  excknitem  Wege  zur 
Wahrscheinlichkeitsdiagnose  erliohen  wcnlcn  kann.  Bei  hoch- 
schwangei'en)  Llerus  hingegen  sind  die  MulU^nühren  st.  hoch 
im  Unlerleibe  emporgehoben,  dass  man  mindestens  aul  der 
einen  Seite  der  Gebftrinatter  dieselbe  fühlen  kann,  da  die  be- 
kannte Drehung  des  Hutterkdrpers  m  den  spiterai  Monaleo 
der  Schwangerschaft  zwar  den  einen  Winkel  und  somit  die 
eine  Tuba  dem  Gefühle  minder  zogSngig  macht,  die  andere 
Mutlerruhre  hingegen  in  die  NShe  der  weissen  Limv  stellt. 
Ilie  innere  Exploration  gestattet  im  NVociienhett  nur  bei 
sclion  erheblich  zurfickgebildetem  Uterns  die  Wahrnehmung 
der  angeschwollenen  Tuba,  indem  dabei  der  Uterus  stark  an- 
teferthi  erscheint,  und  Ober  dem  ScheidengewiHbe  rechts  und 
links,  oder  in  der  emen  Seite  bei  einseitiger  Salpingitis  mit 
Verdrängung  des  Multerfii'undes  nach  der  enlgegengesetzlen 
Seite,  die  länglichen  Wülste,  weit  he  di«'  ei  weiterten  Mnller- 
röhreu  bilden,  zu  lüiiicn  sind,  wie  ich  mich  in  einem  Falle 
chronischer  Salpingitis  nach  dem  Wochenbette  überzeugen 
konnte.  —  Bei  dem  hier  in  Frage  kommenden  Leiden  der 
ersten  Tage  des  Wochenbettes  mnss  jedoch  die  grOaste  Vor- 
sicht fftr  die  Betastung  empfohlen  werden,  weil  mit  jedem 
stärkeren  hruck  die  Gefahr  des  Ergusses  m  ilie  Liaacliliöhle 
veihiiHtlen  ist;  deshalb  wird  der  Aizt  unter  diesen  Lnislan- 
den  nicht  selt^  mit  einer  muthmasslichen  Diagnose  sich  zu 
begndgon  haben,  wie  sie  theils  aus  den  Erocheioungen  der 
puerperalen  Endometritis,  tfaeib  aus  der  SchmerzhatUgkeit  an 
der  bawusaten  Stelle  mit  Steigerung  deraeHmi  hei  dem  Druck 
darauf  zu  gewinnei  ist,  und  dann  vorzüglich  bezeichnend  erscheint, 
\sn\n  sie  schon  während  der  (iehurt  an  dem  einen  Winkel 
des  ausgedeluiten  Uterus  Consta liit  worden  war« 
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Die  Ersehe  III  Uli  gen  nach  dem  Ergüsse  des  Inlialls 
der  Tuba  in  die  Peritouäalböble  sind  so  bervortretend 
uod  charakterisüscb ,  dass  sie  yod  Demjenigen,  der  das  Lei- 
den eimnai  kennt,  nicht  wohl  übersehen  werden  mAchten. 
Der  plötzlich  eintretende  heftige  Schmerz  in  der  einen  oder 
anderen  Weiche,  mit  der  anfälligen  Zunahme  der  Fieber- 
Symptome,  und  der  bald  folgenden  Tyntpaiiitis  neben  dem 
gedänijtfleii  IVrkussiunsscIialle  der  belrolleuen  Wciilie  lassen 
dieBauclii'elJculzüuduiig  nicht  verkennen,  wenn  schon  hn  ein- 
lelnen  Falle  wegen  der  nicht  selten  gleichzeitigen  Gastro-In- 
testinalkatarrhe,  der  Bronchitis  oder  IchorbSmie  u*s.w.Synipto» 
mencomplexe  zu  Stande  kommen  können,  welche  die  Diagnose 
schwanken ,  oder  den  Erguss  aus  der  Tuba  übersehen  lassen 
mö<:en.  Uass  in  der  Mehrzahl  dei  1"  itlie  al.sl»dltl  iliMi>\  niptoiix' 
huizugelrelen  suid,  ist  bei  dem  Zustande  einer  Neuciilhuadc- 
nen  und  bei  der  tiefen  Läsion  des  Organismus  durch  Eintritt 
einer  meist  jauchigen  Flüssigkeit  in  die  Bauchhöhle  leicht  er- 
klärlich. 

Die  Prognose  der  Metrosalpingitis  bei  Wöch- 
nerinnen erscheint  so  lany«',  als  das  Entznn(liings|»rodiict 
in  der  Tubahöhle  Aerwt'ilt,  nicht  lethat,  indem  entwf  dci  eine 
theilweise  Absorption  und  Verdickung  des  Restes,  Ireihch  in 
der  Regel  wohl  mit  Anlöthung  der  belreflenden  Mutterröbre 
an  die  Umgegend  folgen,  und  somit  die  Kranke  noch  ?iele 
lahre  leben  kann,  obschon-  bei  beiderseitiger  derartiger  Ver- 
änderung Sterilität  nicht  ausbleiben  wird.  In  diesem  Falle 
b.^t  man  jedoch  di«*  Mö<;lirhkeit  der  Tuberkiilisirung  des  Ex- 
sudats nicht  zu  uhcrsehüii,  weiche  Neubildung  bekanntlich 
unter  allen  weiblichen  Geschlechtsorganen  in  der  Tuba  am 
häufigsten  angetroffen  wird.  . 

Oder  es  folgt  ein  Hydrops  tubae  Falloppianae,  wenn  die 
Abdominalroundung  verwachsen  war.  Dabei  kann  ebenfalls 
das  Leben  v<'rli.ilt nissmassig  lange  Zeil  bestehen,  freilich  mit 
niannirhfal(ig4-n  Bescinu  i den,  zumal  in  Fol^e  «h-r  alsdann 
unverbesserlichen  Lagen-  und  GestaltveräuUeruu^en  der  inneren 
weiblichen  Genitalien. 

Oder  es  kann  endlich  nach  vorgängiger  Anlöthung  der 
erweiterten  Tuben  an  die  Bauchdecken  zu  einer  Entleerung 
des  Mutterrohrensekrets  nach  aussen  kommen,  und  so  eine 
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relativeGesandlMit  herfjettdte  werden,  —  ein  Ausgang,  wdcfaea 

icli  bei  ein«»r  moiiior  Ki  cUilvon  zu  statuireu  ^aMU'iijl  Imi,  welche 
als  Erst|j;<'!i;ii('ii(lo  nnch  einer  vorzeitigen  Kütbinthiuji  wegen 
Placeota  praevia  eine  das  Leben  betlrohcnde  Entzündung  der 
innereo  Geoitalien  erlitt,  in  deren  Folge  die  Gebärmatter  so 
stark  anterertirt  angetroffen  wurde,  dass  man  mit  dem  ge* 
streckten  Finger  kaum  zu  dem  hoeb  in  der  KreuabemauahOUang 
siebenden  Muttcnnund  gelangen  konnte.  Diese  AnteTersioa 
erscliien  bedingt  dnrcb  zwei  seiüicb  neben  der  Gebärmutter 
liegende  länglicbe  über  Daumen  dicke  Geschwiilsle.  Nach  viel- 
fachen, monatelangen  Leiden,  äu&scrster  Abmagerung,  hektischem 
Fieber  a.  s.  w.  kamen  endlieb  in  beiden  Weicben  elastiseh 
flnctuirende  GeschwiUste  zo  Tage,  welche  dnrcb  einen  an  ver- 
sdüedenen  Zeiten  gennicbten  Einstich  beträchtliche  Mengen 
von  Eiter  entleerten  niid  nlliiKilk  /n  \ (  lligrr  Heilung  gelangten. 

\V«>t  iiIIk  \i  nugiiiisligcr  l^u^^^  Mi  i»  dif'  l'i'o^iiuüe  ge^talLen, 
wenn  der  cileiig-jauchige  Iiüiait  der  erweiterten  Multerröbre 
sich  in  das  PerilonäalcaTum  ergiesst;  dann  wird  der  Ausgang 
'  meist  ein  lethaler  sein.  JedenTaUs  bSngt  aber  auch  dann 
noch  von  der  Qualität  des  Sekrets  der  Grad  und  die  Aus- 
breitung der  Baucbfellentsflndung  ah.  Ist  dassdbe  mehr 
schleiujig,  so  imv^  die  Peritonitis  lokal  l»esclu*änkt  Ideihen 
und  Genesung  lolgcii  können,  wofür  einige  anatomische  Befunde 
von  aul'  die  eine  Beckenhalfte  beschrünkten  membranösen 
Verwachsungen  da*  Tuba  und  des  Ovarium  nach  Jahrelang 
vorher  Qberstandenen  UnterieibsentzQndungen  im  Wochenbett 
wie  ich  sie  gesehen  bi^e,  s[>recben.  War  das  ausgetretene 
Entzüiidungpi  uduct  ein  eiterig -jauclüges,  so  ist  eine  Genesung 
kaum  zu  hofl*en. 

Die  Tlierapie  der  Mclrosalpingitis  bei  Wocbnei  iimen  hat 
lunächsl  die  Aufgabe,  dieselbe  baldmöglichst  zu  bekämpfen, 
wozu  Artliche  filutentziehungen,  nasse  Umschläge  mit  Wasser 
von  16 — 20^  IL,  oder  Hautreise  am  geeignetsten  mcfaeinen, 
letztere,  falls  sie  zeitig  genug,  etwa  schon  wälirend  der  Geburt 
angewendet  wurden.  Jedenfaiii»  bleibt  bei  gegründetem  Ver- 
dachte dieses  Leidens  eine  I3nger  forlgeseizte  ruhige  Lage 
der  kranken  Wödinerin  mit  Vermeidung  alier  anstrengenden 
Bewegungen' unumgänglich  nothwendig,  um  den  Erguss  des 
EmiQBduBgBprodnctes  in  das  Peritonftakanm  zu  verfaftten 
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und  die  wünscfaenswerUieii  Aiilöüiuiigeii  des  Abdoininalüiidc» 
der  Tuba  zu  begänstigeo.  Ist  abor  der  Austritt  deg  Inhaltes 
ia  die  BaucMrtte  erfolgt,  uad  aomii  eine  Peritonitas  in  StaBde 
pkmamta,  so  mag  palliatifea»  die  Schaienna  müdenides, 
die  Efifle  ethalkaiJea  Verbfam  das  dnzig  rtüoiMUB  Ueibeii. 

Ansch1ips«;eiid  an  diesen  Vortrag  erwäbnt  cler  als  Gast 
aoweaende  Herr  Dr.  Trautteein  aus  Kreaznadi,  daas  er  vor 
mehreren  Jahren  bei  einer  Hemiotomie  als  Bnicfainhalt  eine 
blflnliche  Geschwulst  geftmden,  deren  Natur  so  unklar  war, 

dass  er  sich  bewogen  fand,  sie  nach  und  iim( Ii  etwas  aus  der 
ßrucliplorle  lici  vorzuzielieii.  \\o\  der  zioiuiich  lei«  lilrii  Eut- 
wiclLeliiiig  entfalteten  sieb  mit  einem  Male  die  deuLiidi  er- 
kennbaren Fimbrien  einer  Tnba.  Der  Bruch  wurde  darauf 
nach  Dilatation  der  Drachpforte  reponirt  und  die  Kranke  be- 
fiuMÜ  sich  2  Tage  lang  Tortrefflich;  am  8.  Tage  Indess  ent* 
wickelte  sich  eine  Peritonitis,  der  sie  unterlag  und  die  Section 
eij^iil»  ilif  bedeutend  geschwollene,  entzündete  und  niii  Liter 
erfüllte  Tuba. 

Bei  der  darauf  folgenden  Discttssion  bemerkt  sunächst 
Herr  C.  Mayer,  dass  Entsfindung  der  Tuben  bei  Nicbt- 

scbwangercn  gewiss  häufig  voiUonimcn.  Meist  sei  sif^  durch 
Ausbreitung  cin<*r  rtehfirmutterentzrmdiin<r  ontstnmhni  und  «lie 
Diagnose  sei  in  cinzelueD  Fällen  mit  Sicherlioit  zu  stellen. 
Zum  Bdege  erwähnt  er  eines  Falles  (dessen  Ref.  sich  eben- 
falls entsinnt),  wo  die  Frau  eines  CoUegen  neben  und  Tor 
dem  Uterus  zwei  kleine  höckerige,  äusserst  scfamerzhafUs  Ge- 
schwülste hatte,  die  nach  mehrfaclien  sorgfaltigen  Unter- 
suchungen für  dislocirte.  entzündete  Tuben  erklärt  wui  lon. 
Durch  liiutentziehungen  und  vorsichtige  Uopositi^n  wurde  der 
Zustand  der  Frau  um  Vieles  gebessert,  indess  trat  später 
wieder  ein  Rückfall  ein,  der  eme  abermalige  lange  dauernde 
Behandlung  erforderte. 

Herr  Virchow  hält  es  lur  sehr  schwierig,  aus  ti<  iit  üb- 
dttCtioosbefunde  anatomisch  den  Ausgang^spunkt  einer  Periti^ 
aüis  m  heatimmwi.  Jede  I  Interieibsentgundung ,  sie  m^ 
entstehen,  wo  sie  wolle,  habe  schon  nach  den  Gesetien  der 
Sehwere  einen  grossen  Einfluss  aul  die  Beckenorgane,  und 
man  linde,  vveiiu  der  Tod  nicht  alizuschueil  eiuü'ittj  bei 
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Durchhiilii  iiiiu  «Ii  -  M  i^cil-  mh-v  des  Proc.  vermifonrns  ebeiibu 
ausgesproclicnc  EuUüuiiuageü  der  Ovaheii  und  Tuben,  wie 
bei  primitiver  Erkrankung  dieser  Oi^gaoe.  AUerdiDgs  sei  das 
Secret  der  iiiiieren  Flidnß  des  Tuiieiikaiials  hawptrtchlich  ans 
EpithcfialabetottttiigeD  gdiUdet,  und  wilrde  «neb  bei  EatsOn- 
dung  derselben  unter  dem  Mikroskope  deutlich  von  eitrigem 
Exsudate  zu  untersrheiden  sein;  indess,  wenn  das  Secret  ein- 
mal die  Tuben  veli<^^^^eIl  habe,  uiuciite  es  doch  schwer  hal- 
ten,  es  als  solches  im  Cavo  abdoniinis  wiederzufinden.  Uebri- 
gm  sei  die  Tuba  gewiss  ein  bfiujBger  Ausgangspunkt  dar 
Unteriobsentzündung.  Schon  die  freie  Gonununicaüon  mit  Aussen 
gäbe  sie  fremden  Einwirkungen  leicbter  preis  und  disponire 
sie  zu  häufigeren  Erkranliiingeri.  Auch  bedürfe  die  Weiter- 
verbreituiig  durcbaui>  uiilil  emei  stossweisen  EnÜeeruui;  im 
Innern  angesammelter  Exsudate,  denn  es  sei  ebenso  denk- 
bar,  dftss  ein  grosser  Ttieil  der  Producte,  s.  B*  der  Fim- 
brien direkt  in  die  BauehhAble  ergossen  wQrden,  ebne  sieb 
erst  in  der  Tuba  zu  sammeln.  Aber  er  wiederhola,  das«  in 
dieser  Beziehung  von  dw  Anatomie  nicht  riet  zu  erwarten 
sei,  II  ad  die  Lubuiig  dieser  Frage  wesentlich  eine  klinische 
bleiben  müsse. 


n. 

Ueber  ferforaüoii  und  Eephalothxypsis.^) 

Vortrag  f  grollen  in  der  Geteütch^t  för  Geburlthti{f6  su  L^»g 

Dr.  Carl  Heunig. 

Die  erste  Arbeil  wurde  in  der  Absiebt  unternommen,  die 
ikepiiaiüüirvpsis  den  Mitghedern  der  (joellschafl  für  Geburls- 
hüUe  zu  Leipzig  zur  I^rüfung  und  vorurlheilsfreien  Annahme 
zu  empfehlen.   Da  Verf.  wihrend  der  BeariMitniig  des  Go- 


1)  Nachtrag  zur  Abhandlung:  „  üeber  l'orloratiou  uud  Kepüa- 
lothiypali",  Laipsig,  Verlag  vom  W.  Eogelmaim  1855. 
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genstandes  zu  dem  Schlüsse  gelangte,  dass  mao  sich  leraer- 
Uo  mit  dieser  Operation  nicht  ohne  vorausgegangene  Perfo* 
ratioD  mit  Glück  befassen  werde»  und  auch  nach  deren 
Vorausachickimg  die  Kephalothrypsis  nur  unter  seltenen  Vor^ 
kommnissen  und  mit  grösserer  Vorsicht  anzustellen  sei,  als 
insgeineinliiii  g<'sdiieht:  so  ist  er  denen,  welche  dieses  Rpsnl- 
tat  ein  uriges  nennen,  schuldige  durch  weitere  Siutlieu  seine 
daiuals  aufgestelilen  Sätze  zu  behaupten  oder  uinzustossen. 
£s  ist  dies,  da  man  die  Verwehe  an  Leichen  für  unsurei- 
chend  erklirt  hat,  eigne  Versuche  an  Lebenden  aber  noch 
nicht  wftnsehenswerth  erschienen,  durch  Zusammenstellung 
der  seil  VerüirenllicJiiiug  jenes  Aufsatzes  bekannt  gewordenen 
und  einiger  frülu  r»'!!,  üim  bis  djiliiii  entgangenen  Fälle  ge- 
scheiieu,  aus  denen  sich  am  Schlüsse  das  Urtheü  über  die 
Sache  sehen  lassen  dürfte. 

L 

Operationen  mit  dem  Kephalotrypter,  wonach  die 

Mutter  erhalten  wurde. 

Clarke^)  nahm  unter  3878  Geburten  12  Mal  die  Ke- 
pbalothrypse  vor,  und  nur  1  Mal  benutzte  er  die  Zange. 
Wer  die  Grundsätze  eüier  Partei  unter  den  englischep  Ge- 
burtshelfern kennt,  wird  sich  ebensowenig  über  die  auPs 
Aeusserste  getriebene  Entlialtsamkeit  von  Zangenentbindungen, 
als  über  die  Uäuligkeit  der  in  lU'd«'  stehenden  Operation 
wundern,  welch»'  in  allen  12  Fällen  lur  die  Mütter  von  gün- 
stigem Kilbige  geweseil  sein  soll. 

Doch  durfte  es  interessant  sem,  das  Urtheil  Velpeau's^) 
über  einen  Geburtshelfer  zu  vergleichen,  welcher  in  2  Jahren 
4  Mal  zu  diesem  Instrumente  grilT:  ,,Gaurdon,  a  racconrci 
Tune  des  hranches,  incline  avantageusement  la  vis  et  r^duit 
]ii  pf'sanU'ur  ä  six  livres.  LauU'ur  qui  s'en  etait  servi  snr 
Irois  feuiuies  üilhrentes  des  Tannee  1832,  Ta  niis  de  nouvcau 
en  usage  au  commenceoient  de  1S34'),  sans  qu*aucune  des 
malades  ait  succomb^;  et  un  accoucbeur  de  la  connaissance 

1)  S  Schmidts  Jahrbücher  d.  ges.  Med  ,  B8.  Bd.,  S.  207. 

2)  A.  Velp^aUt  trait^  conipleft  de  l'art  des  «ccouchemeos.  2.  id. 
Jl.,  p.  4ii2. 

3)  Gm.  m4d.  de  Päd«  1834. 
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de  Mr.  Champion  n  a  pas  ('ti'  inoiiis  heureux  dans  Ymsm 
qu'il  en  a  faiL  A  cc  siij»'t  il  nie  rc.si»!  uu  doulc  doiil  j«'  iue 
crois  oblige  de  laire  pari  au  iecteur:  PTeüt-il  pas  eto  poft> 
sible  d'avoir  TeafaDt  Bans  lui  6cra8er  la  t6te  dans  qudquet- 
I1II8  de'  ceg  Gas ,  el  y  avait-il  hka  oertitiide  abaolne  da  k 
oiort  du  foetua  «hex  toutea  las  femmea?'* 

Von  Velpeau  selbst  wird  nur  eine  Operation  berichtet : 
Seil  3  Tagen  hatlrn  Wphen  bestanden;  das  Becken  der  Kreis- 
senden hatte  noch  luclil  3"  im  Lichten.  Die  Operation  war 
weder  schwierig,  noch  von  langer  Dauer  und  wurde  gläfik- 
Iksh  beendet.  Ueber  das  spätere  Befinden  der  Fna.  kam 
Vdpea»  nicbta  angebeii,  weil  er  sie  nkfat  wieder  ge- 
sehen hat 

Im  J;du*e  1839  verrichletc  Kilian  nach  Unc/crs  Dafüi'- 
htilton'')  die  erste  Kephalolhr}iisis  in  Lkulbthlaml  mit  gutem 
Erfolge.  „Medicus  obslethcans  quidaui  ÜQnuenfiis  ad  lenii- 
nam  eum  yocairit,  quae  jam  ab  hora  nona  vesperis  praeteriti 
doiorflras  affecta  fast  Hora  dnodeciaia  porüo  vagiiialis  e?a- 
nnit,  et  infanlis  oaput  in  pelvis  introitom  descendit  Com, 
quamvis  dolores  boni  essent,  caput  loco  in  Ulo  afüxum  et 
immobile  remaiisi>set,.  ille  forcipem  applicavit,  et  ab  huia 
tertia  usque  ad  sextam  frustra  eo  u^Ub  est,  ita  ut  ab  in- 
cepto  abstiterit.  Kilian  tunc  advocatus  est,  ei  cum  aoctirate 
esplorasset»  uiTeoit  pelvem  aequabilUer  nunorein,  omnino  nor^ 
maUter  conslnictam,  el  oranibus  in  diametris  magb  quam 
polficem  eoarctatam  esse.  Statura  ftiit  gravide  pukshra  et 
gracili.  Kilian  quocjuc  furcjpem  ap]iliravil,  scd  caput  mo- 
vere nequivil.  Cum  inlaiilis  luotiones  drcssciil,  huaua  iclus 
cordis  el  strepilufi  placeuUe  iion  magis  audirenlur,  gravide 
inquiete  in  lecto  se  jactaret,  et  dolores  nagnis  tantiim  inter^* 
valiia  debiles  apparereot,  medicus  perforatorium  Kiüaouni  in^ 
duiit  Sed  bis  tantum  manubrium  torstt,  com  imo  teoora 
ita  sanguis  effluxerit^  nt  temmn  sui  inops  ({uaai  mortua  In 
locto  jarui  liJ,  vi  facies  sjkm  icm  hkh  iliiiiiihie  praebiieril;  piü- 
sus  ai  teriaruui  dd^cit   KiUan  expiurtuiä,  aum  mediciü»  aii- 

1)  Dumont,  thcse,  No.  25,  1832. 

8)  C.  ünger^  perfor&tio  et  cepbalotripsia  coUatae.  Diss.  inaug. 
Bonn  1840.  p.  8S. 
$)  Ibid. 
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quid  violasset,  omnia  mtq^rü  cösc,  el  placcntuiu  ab  ulero  hoc 
Icoipom  momeDto  solutam  haue  baemoningiam  prodioisse 
mtenH.  lotelligvDs  femuMin  aduminodo  cooserari  posse,  si 
foaai  cdmme  pirtiiB  ad  finem  duceretiir,  cephalotribam  m- 
taiH,  6l  capiCi  «pplicavit  Laminae  nmulatquc  approximatae 
suuU  €  vagitia  massa  e  c<'r(!l)ro  vi  sanguiiic  coiisisteiis  ef- 
tliixit.  Caput  iusü'Uiiicnto  attracliiiii  tra(  tiuiii]jü&  t'acile  secu- 
tum  est.  Feiuiiiae,  cuui  iuteiduui  cura  apta  adhibita  e&t>et, 
oomdeirtia  pauDatim  rediü,  aimolque  doioreB  denuo  apparne- 
fUDt,  ita  ut  p«st  tertiani  horae  partem  cq»at  uoeo  jam  pro- 

Tum  humeri  quoque  impedtmentum  ohjicientes  und  ope 
post  aii(|fiod  Iciiipus  feliciter  ad  lucem  editi  sunt 

Placenta  sine  opera  remota  est.  l  euiina  nullam  viola- 
tMnem  perpessa  est,  et  cum  tres  diee  post  partum  refrigc- 
rimn  aibi  contnoiaaet,  peritoottia  puerperaUs  exorta  est  Pe- 
ritonltide  oura  ant^idogiatii»  deticta  poat  aliipiod  tempua  in- 
tegira  boc  e  periciilo  tarn  magno  «faait  TantaniTBii  efxmuit 
CüpliaIolrd>a,  ul  craiiium  in  partes  quinquagiiila  tres  (!)  fre- 
^crit.  Oäsa  nulia  regiaue  culcui  capitis  pei*secueruut  aut  euii- 
Aueimt. 

Hoc  anno,  cum  deoao  gravida  facta  esset,  Kilian  par- 
tum pFaematuFBa  fettci  eum  soeeesau  iuatifiaH.** 

Br^^  batt«  io  Wun  eine  donjogata  ?oii  tot  skh, 
in  welche  der  Steiss  der  reifen  Fmcbt  eintrat  Naehden 

sie  \m  an  die  Srludleni  |j;»'lMjren  >vai-,  fordfile  die  nur 
schwach  klopleiide  ISalielscliiiui'  das  Lösen  der  Arme  und 
scbnellste  HerausschafTung  des  Kopfes.  Br.  legte  die  Zange 
m  der  Rkbtuig  des  linken  acbrtgen  Durcbmessers  an  den 
mil  dem  Gesichte  der  recbten  KreuadannbeiBfii^  mgekefar- 
tcn  Kopt  Die  versncfateD  Traeüonen  waren  umsonst,  der 
in  der  Nalif  Isclmur  verschwand  mittlerweile  vollends; 
von  .^eile  d»  r  Mutler  war  noch  keine  dringend«»  Anzeige  zur 
Perforatiou  vorbaudeo«  Mit  einem  Male  verfällt  sie  in  Ohn- 
macht Man  diagnosticirt  innere  Dlutung  aus  der  Placeutar- 
steOe^  legt  das  äepbalotrib  in  der  iUcbtnug  des  linken  scbrft- 


1)  Breite  gebnrtshiiilüche  Abhandlungen:  Archiv  für ph^äiolog. 
Ueilkonde,  YU,  12.  I. 
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geil  nurchiiiessers  an  uiul  bi  ingl  innerhall»  weniger  Miimteii 
den  Kdpr  zu  Tage,  welchen  Br.  mit  der  Zauge  zu  holen  sieb 
^wiederholt  fruchtios  bemäble'*.  Das  Gehin  wnr  :nis  Nase 
und  Augeohöblen  gedruDgen.  Hierauf  gingeu  2  Pfd.  Blulge* 
rinnsel  aus  der  Scheide;  die  Wöchnerin  wurde  am  12.  Tage 
enUassen. 

Martin^)  in  Jena  uperirle  4  GehärriHle  lilncklich. 
h  '"lJer'^)  verrichtete  die  Kopfzerstlu'iiiiug  am  14.  De- 
ceiut>er  1Ö4Ü  in  Herliu  an  ein(>r  Magd  vom  25  Jahren.  Ihre 
Schwester  soll  au  der  englischen  Krauiüieii  gelitten  Jiaben. 
Sie  .selbst  ward  durch  ländliche  Arbeiten  kräftig,  bekam  aber 
in  der  Zeit  der  Geschlechtsentwickduog  Bldchsucht  und  Herz- 
beschwerden, welclie  Hypertrophie  und  Erweiterung  des  Her* 
zens  zurürkliessen.  Erst  im  20.  Jahre  ü  alen  die  Regeln  ein. 
Acht  TiJge  vor  dem  VVasserahflusse ,  der  am  12.  December 
erfolgte,  begannen  vorhersagende  Wehen.  Der  Kopf  stand 
nun  rechts  über  dem  Beckeneingange;  man  hörte  Herztöne. 
SehöUer  fand  den  geraden  Durchmesser  »  2"  11'"  und 
sprach  aus,  dass  die  Beckenenge  eine  rbacbitische  sei.  Die 
Wellen  wirkten  langKUii  ;iiit  Erucit«'i-mig  drs  MiilttTmuiules, 
ubgluich  Erhrechen  eingetn  teu  war.  Auf  D.un'u  lnniu'  von  2 
Gaben  Brechwurz,  jede  zu  2  Granen,  trat  wenig  Erbrechen 
ein,  aber  der  Muttermund  tbat  sich  besser  auf.  Urinverhal- 
tung  erheischte  den  Katheter.  Wegen  Schieflage  der  Gebär- 
mutter wurde  die  Kreissende  auf  die  entsprechende  Seite 
gelagerl. 

Am  14.  Vormittags  wegen  grosser  Anfrpgmig  Aderlass 
von  12  I  ii/t-ii.  Die  Zange  brachte  den  kopr  nicht  vor- 
wärts. Als  die  Herztöne  der  Frucht  sich  abschwächten,  legte 
iSeh,  den  Kephalotbrypter  an.  Unter  stetem  Abflüsse  von 
Himmasse  wurde  der  Kopf  zum  Einschneiden  gebracht,  die 
fihrige  Ausaiehung  mit  den  Händen  vollendet  Der  Geborene 
noch  6V4  Pfund.  .Nadi  '  ^  Sliindf  ward  die  an  der 
(»charniutter  noch  liailende  Placenta  gelöst  uitd  berausge- 
nommeu. 

1)  Monatsschrift  für  (Jcburtsk.,  VI, 

2)  B.  3f.  Brauhuch,  de  cephalotripsiii,  diss.  inaug.  Uerlin  lH4i^. 
Mit  Abbildung  des  SchölUr^ sehen  Instruuit^utes.  Die  Kr^ählung 
(p.  14}  ist  hier  im  Aaszage  initgethciU. 
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Abends  2.  AderiasSf  Hittags  des  folgenden  Tages  ein 
dritter. 

20.  Deceinber  (iiigen  unter  Schmerzen  beide  IJeiiie  .in 
zu  stlnvelJen  (gi*aue  S;ilho,  Eiinvickolun^  in  woilenp  Türher). 
Bald  danach  wurde  die  Kranke,  d(ireii  Gesicht  noch  blass 
war,  entlassen. 

Am  Eindesscbädel  bemerkte  man  unter  dem  äusseren 
Winkel  des  rechten  Auges  3  kleine  Wunden;  aus  der  mittle- 
ren hing  Spinnwebbaut  benror.  -Eccbymoma  conjunctiTae  et 
bv|>ohaeina  aitlerius  oculi  dcxlri. 

Tn  den  gebrochenen  iXasenbeinen  sah  man  eine  kleine 
mit  Blut  umflossene  Oeilnung,  Blut  wai*  über  der  Bindehaut 
des  linken  oberen  Augenlides  ergossen;  der  linke  obere  Theil 
dieser  Augenhöhle  so  zertrümmert,  dass  eine  2"'  lange,  1'" 
breite  $|iahe  unmittelbar  in  die  Sehidelböhle  Rihrte.  Hinler 
deni  rechten  Ohre  bestanden  mit  Blut  bedeckte,  furchenähn- 
liche Kindrürke  in  die  Koplbedecknngen;  ebenlalls  blutig 
waren  mehrere  Abschürfungen  am  hnken  Scheitelbeine. 

Cred4  0  hatte  bei  1.  Schadeliage  und  3''  haltender  Cnn- 
jogata  10  Zangentractionen  gemacht,  wartete  dann  den  Tod 
der  Frucht  ab,  welcher  nach  d  Stunden  erfolgte,  und  perfo* 
rirte.  Der  Kephalothrypter  von  Bug^sh  gliiu  als  es  zur  Aus- 
Ziehung  ^  ^^^'^         dahet  Ausziebung  an  den  Fussen 

folgte. 

Bei  einer  Kreisseuden,  welche  früher  durch  die  Zange 
von  einer  todten  Frucht  schwer  entbunden  worden  war,  lagen 
Nahelschnur  und  eine  Hand  neben  dem  Kopfe  vor.  Man 
wendete  auf  die  Fösse  und  fand  den  Beckeneingang  3V/mi 
geraden  Durchmesser.  Die  Zange  konnte  den  nachfolgenden 
Ko[d"  ni«  lit  entwickeln.  Das  Kind  starb  unterdessen  ah.  Crede 
chlurotuiiiurle  die  Kranke  und  zog  das  Kiud  mittels  des 
Kephalothrypter  aus. 

1857  hatte  es  derselbe  in  Leipzig  mit  einer  £klampti- 
schen  zu  *tbun.  Der  Muttermund  war  leicht  mit  der  Hand 
SU  erweitem;  im  allgemein  verengten  Becken  lag  der  Kopf 
Tor.  iJie  Zange  liess  sich  zwar  gut  aidrgen ,  brachte  aber 
den  Kopf  nicht  in  die  üöhie  des  kiemeu  Beckens.  Der 


1)  Charit^. Anoftlen,  Till. 
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Trepan  von  Kiwisch  Hess  «ich  niclit  giit  «nnbringm,  daher 
der  Scbadel  mit  dem  scheerenfdrmigen  Perforatorium  geöfikiet, 
das  laatriunent  von  Bu$ch  angelegt  und,  da  die  Sch3delwunde  - 
dadurch  verschlossen  wurde,  eine  neue  mit  dem  ßcbeeren- 

furmigeii  Werkzeuge  angebratlil  sv  inJ,  Der  Kephalotlirypter 
gliff  zweimal  ah,  daher  «r  ahgenomuieu  und  die  Aubzidmiig 
an  den  Fussen  gemacht  wurde. 

F.  Weher  Professor  in  Lemberg,  wollte  den  vor- 
liegenden Wasserkopf  (die  Mutter,  welche  bis  sur  Entbindung 
schwere  Tagldhnerarbdt  verrichten  musste,  war  vor  6  Wochen, 
als  sie  2  Kannen  Wasser  getragen,  auf  den  Bauch  und 
das  Gesicht  gefallen),  da  din  Zange  abglitt,  sofort  mit  dfiii 
Kcph.  entwickeln;  unterdess  macht  ein  Cuiieye  unberufen  die 
Wendung  auf  beide  Fttsse,  kann  aber  nicht  ausziehen.  W.  legt 
noch  einmal  die  Zange  an  —  ohne  £rfolg;  fuhrt  den  Keph. 
ein  und  entwickelt  mit  einer  Leichtigkeit,  die  sein  eigenes 
Staunen  erregte,  den  ara(^oidalen  Wasserkopf  in  Form  einer 
langen  Wurst.    Ks  folgte  Metritis  iiiternii  uiul  Pcritonilis. 

Germann  li.if  IH^)7  mit  E.  Kreussler  opcriri.  Da  sich 
der  angebohrte  SchaUcl  mit  dem  Kephalothrjpter  nicht  aus- 
liehen liess,  wurde  die  Mopfzange  benutzt. 

Credd^)  entband  am  10.  September  1857  eine  Erstge- 
bärende, deren  Gonjugata  vera  auf  2"  10'"  bestimmt  wurde. 
Nachdem  die  Fhicht  abgestorben  war,  suchte  der  Operateur 
wegen  zunehmender  Schwäche  der  Kreissenden  ohne  vorheri- 
gen Zangpfigebrauch  das  trepanformige  Perforatorium  in's 
Uinterhaupt  zu  bohren.  Da  dies  nicht  gelang,  machte  er 
mit  dem  scheerenförmigem  Instrumente  eine  hinreichende  Oeff- 
.  nung  und  legte  den  Kepbalothrypter  von  Busch  an,  welches 
Instrument  auch  nach  Entleerung  des  *  Scbädelinhaltes  die 
Ausziehung  bewirkte.  Die  ganze  Operation  währte  10  Minu- 
ten. Die  Entbundene  wai-  in  den  nürlistfolgenden  Tagen  sehr 
schwach,  erholte  sich  aber  bald,  wobei  auch  die  brandig 
gewordenen  Excoriationen  des  Scheideneinganges  Ueüten. 

1)  Anwendung  der  ScanzonVschen  Ceplialotribe  bei  einem 
IlydroccpFialus  von  ungowöhalichorGröMO.  WocbenblAttBa ife^ra*« 
Zeitschrift,  I.  No.  44. 

2)  F.  E.  Beckert,  de  cephalotripsi»  perfor«ttoiiem  seqoente. 
DUs.  iuaug,,  Lips.  1SÖ8,  p.  15. 


Digitized  by 


II.  Hemmigt  Ueber  Perforation  und  Keph»lotiirypsis.  47 


B,  Schnitze hat  4  Mal  mit  güDstigem  Auagange  ope- 
rirt.  In  einem  FaUe  (April  1857)  hatte  ^uacA  bei  hfich- 
stens  2"  2***  Gonjugata  sein  Perforatorium  während  der  Chlo- 

roformnarkose  angewan«!!.  Ein  Ann  war  iirboii  dpm  Kopfe 
vorgelcilifii.  Suvvülil  litiii  Meister,  als  auch  dorn  AhbibUuU'ii 
gelang  es  uicht,  den  hinreichend  zusaninieii^  il nickten  Schädel 
nuszuzieiien,  da  der  Kcphalotbrypter  Beiden  abglilL  Schultze 
drehte  daher  die  Frucht  auf  die  Fflase  und  zog  das  Kind 
mit  vieler  Mühe  au&  Am  4.  Tage  erkrankte  die  Wöchnerin 
an  Banchfellentzündung;  nach  4  Wochen  ward  aie  genesen 
entlassen. 

In  einem  anderen  Beispiele  war  ebenfalls  die  Kopfzange» 
diesmal  in  4.  Schädelstellung ,  fnichtlos  goliniuclit  worden. 
Ohne  lange  zu  zaudern,  schritt  iScAttttee  zur  Perforation,  legte 
den  Kephalothrypter  an  und  zog  den  Kopf  leicht  durch's 
Becken. 

Krieger'^)  erzählt,  dass  hei  seiner  Operation  zwei  noch 
mit  llaul  bedeckte  Knochensplitier  sich  noch  diirch  die  Finger 
decken  liessen,  so  dass  sie  bei  der  Auszieliung  nicht  verletzten. 

Qermamn  zog  nach  Tergeblichen  Zangentractionen  den 
nachfolgenden  Kopf  ohne  Perforation  binnen  16  Minuten  mit 

dem  Kepb.  aus.  Mehrere  Tage  lang  musste  der  Uam  mit 
dem  Katheter  aligeiHiüiiucn  werden. 

In  diesem,  wie  im  nächsten  Falle,  wo  Germann  (Juli 
1858)  zwischen  den  noch  liegenden  Zangenblättern  den  nach- 
folgenden Kopf  perforirte  und  erst  nach  Zerquetschung  des 
SchSdelgrondes  mit  dem  Kephalothrypter  eitrabiren  konnte, 
folgte  Genesung. 

L,  Lthuiaun*)  hat  184Ö— 1849  viermal  mit  glückü- 
cliem  Ausgange  operirt,  obgleich  einmal  £odoDietritis  das 
Wochenbett  störte.  In  5  Wahrnehmungen  wurde  nach  vor- 
ausgeschickter  Anbohrung,  in  der  4.  zunächst  ohne  solche 
operirt,  hier  glitt  aber  der  Kephalothrypter  2  Mal  ab.  Nach- 
dem mau  die  reiforatlou  uachgeholt  halte,  glitt  der  Kopfzer- 


1)  All^.  med.  C«iitr.-Ztg. ,  XXVII,  60.  Stäck. 

2)  D&ielbst  1868,  38.  8tück, 

3)  Beckerl  a.  a.  O.  p.  18. 

4}  L,  L«AmaJi»|  bydrsge  tot  do  kephalotbiypaio.  Anst.  1862. 
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scbeUer  von  TilanuB  nochmals  ab,  imd  erst  der  4.  Austie- 
bongSTersuch  gelang. 

Charrier  operirte  wj&hrend  meines  Aufenthaltes  m  Pa- 
ris 1858  im  Juli  auf  Dubais*  Klinik  eine  Erstgebärende  mit 

rharhiüschpr  Rprkf»iieiige ,  nach  INMloraliini.  Die  Entbundene 
Lekaiii  .>h'(ro|M  ri(onitis:  örtliche  liiuleuLziehuDg  und  Breium- 
schläge stcliten  sie  her. 

Vielietcht  gehört  noch  ein  Fall  von  Göt»^)  hieheis  wenn 
er  nül  dem  unter  IL  zu  erzählenden  nicht  identisch  ist  ^Die 
Operation  wurde  in  1  Falle  nach  vorausgegangener  Perfora- 
tion wegen  grosser  Beckenbescliränkung  nötliig,  da  ohne 
Nacbtheil  für  die  Mutler  mit  der  Zange  nicht  leicht  eine 
grössere  Gewalt  zur  £xtraction  angebracht  werden  konnte/^ 

n. 

Die  Mutter  blieb  zwar  am  Leben«  war  aber 

verletzt  worden. 

Barbette^)  Uun\  \m  einer  sehr  kleinni  Frnii  von  24 
Jahren  den  Ku\t\'  vuiliegmd.  Das  Wasser  \v;ir  fori,  und  U'olz 
guter  Wehen  rückte  der  Schädel  uidit  weiter;  man  fand,  dass 
eine  Einbiegung  des  Beckeneinganges  ihn  d;)rnn  hinderte;  die 
Zange  war  vergebens  angelegt  worden.  Barbette  entschloss 
sich  zur  KephaJothrypse  bei  einer  Conjugata  von  2V«"  tmd 
sehr  geschwollenen  GeschlechlstheUen.  Der  Kopf  ward  im 
längsten  Durehniesser  erfassl.  Nach  14  Tagen  ward  die  i  rau 
mit  einer  Bl;isenscheid<iuf i^t  1  entlassen. 

C  Ch.  Hüter musste  1844  mit  PoWs  Fistelmesser 
rechts  und  links  kleine  Einschnitte  in  den  Muttermund  einer 
Zweitgebarenden  machen.  Die  Zange  liess  sich  wegen  der 
Spannung  einer  Scheidenfalte  nicht  anbringen.  Der  ohne 
vorherige  Perforation  eingebrachte  Kephalotblasi  riitschle  ah. 
Kni)(  henzange  und  Ihinde  beendeten  die  An.-ziehung.  Ein 
Theil  der  hinteren  Biascnwand  ward  brandig.  Einmalige  An* 
Wendung  des  Glüheisens  verschlimmerte  die  daraus  entstan- 
dene HarnfisteL 


1)  Wochenblatt  sa  H«bra9  Zeitschr.,  II,  19. 

2)  C.  Unger  1.  c.  p.  32. 

3)  HHUr,  die  Luft  im  menacblichan  £ie.  S.  102. 
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ßcanzom  führte  bei         liaileader  Cpnj.  Perforatioa 
und  iUpbaloUirypsis  ans*  Die  danach  entotandeiie  findome^ 
tritis  sdkwaod  nach  ebigeo  Tage»,  dagngea  blieb  anf 
rechten  Seite  heftige  Ischiaa  zurück.  *) 

Kiwisch^)  sali  eine  Operirte  eine  Uarnfi&tel  ddvoii- 
trageu. 

^Götz^)  m  Gratz  machte  die  kcph.  1854  ,,bei  sehr 
csiteiB.  Becken  zur  Verideineruug  des  Schädetgnindea,*'  da 
der  Kopf  ungeachtet  der  geschehenen  Entleerung  durch  di« 
Perforation  mit  dem  JSxtcactionsinatnimente'  Yon  Leimig  nicht 

ausgezogen  werden  konnte.  Es  folgte  brandige  Zerstöruii^ 
der  Scheidenwand  ülirr  den  Schambeinen,  welche  eine  Bla- 
senfistel  hmleriiebä;  diese  besserte  sieb  dmcli  Vernarbui^j 
in  soweit,  daas  der  Harn  tbeilweis  gehalten  werden  konnte. 

Hecker  und  König  operirten  ohne  Perforation.  Das 
Instrument  gütl  ah.  'Auf  die«  £nthiQditng  folgte  Metroperito- 
oitis  und  Terschwärung  in  d«r*Seheide  und  im  Mastdärme, 
welche  letztere  man  *  auf  einen  scliai  leii  Knochenrand  des 
Schädels  hezog,  d«>r  wrihiend  der  Auay.iphiing  nach  hinten 
vonragte.   Die  Mutt^*  ward  hergesteüL 

^  HL 

Die  Hütter  starben.  * 

Kiwisch^)  \ir\or  eine. 

Langheinrich  /. ,  dessen  Instrument  (1844)  onViibar 
Nevermann^)  zum  Vorbilde  gedient  hat,  iudeui  es  sich  nur 
durch  die  flache  Kurbel  unterscheidet,  operirte  einst,  wie  mir 
CHI  Augenzeuge  luittheilte,  ohne  vorherige  Perforation  eine 
Frau,  welche  frOher  mit  der  Zange  leicht  entbunden  worden 
war.  Während  der  GompressiousTersuche  glitt  das  Instru- 
ment zwei  Mal  uadi  luuteu  ab.    Üeiiu  uacbsteu  kräiUgen 


I)  8.  A,  IMmmtV  AefeatB  Aber  Isebia«  in  der  Pnig«r 
Tiarte^'ahromhrill,  iWe,  Bd.  1  (49),  B.  S8  flg. 

S)  Die«er  Fall  iat  mir  b«i  der  frfiharen  Aefsiblong  eatgaag— | 
ich  entnahm«  ihn  8«kmidU  Jahrb.,  68,  207. 

3)  Wochenblatt  su  Echra'i  Zeitschr.,  I,  80* 

4)  Organ  fSr  di«  gc«.  Heilkunde,  XII,  1. 

5)  Ä.  Kitttr  setzt  an  deecen  Erfinduog  die  JahreiaaU  1049 
(medid.  Zeitg.  BaicL)* 

Naulmkr.  f.  Marttk.  IBSS.  Bd.  Zm,  Hfl,  I.  4 
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Kni^  stAnte  ein  Matetroin  ms  der  Selieide  —     war  die 

Gehaiiiuillrr  von  dem  dni-cli  die  ScIiAdeldecken  schneidondon 
Sclieitelbeine  erfasst  wunleii.  10  Minuten  später  sljirl» 
die  Frau.  Man  fand  bei  der  Autopsie  die  vordere  Wand  des 
Ulenis  verieUt  Die  £atbindiing  vnurd  durch  Wendung  und 
Ansiiebttiig  an  den  Ffissen  beendet 

BnU  (a.  a.  0.)  hatte  bei  einer  eUamptischen  ErstgebSresden 
die  gewaltsame  Entbindung  zu  machen.  Das  Lösen  der  Arme 
bot  nirlit  nnb«»deutende  Schwj  iiLiki  in  u.  Der  Kopf  dfs  ivi- 
fen  Kindes  war  durcii  eine  Couj.  von  'd"  zu  zwängen,  ßr. 
stellte  denselben  aus  dem  qu«*en  Durchmesser,  in  dem.  er  sich 
mit  dem  Gesichte  nach  rechts  gekehrt  befand,  in  den  rechten 
sehrigen,  suchte  das  Kinn  möglichst  der  Brust  zu  nihem 
und  tfiat  einige  Ztige  mit  der  Zange.  Dadurch  wurde  der 
Kopf  nur  piii^i'kcilt.  Wiilirond  di^^Xiisauimendnickens  mit 
den  Lödrln  d«'s  KenJ  en  Durch- 

messer des  Km^m&i  medief'firilpü  hi^lLeu  sclirägen,  zum 
Beweise,  „dass  idWch  Nl|ffi(f  ^Pf^NV^^  ^^P^^bs  in  einer 
Riefatong  der  Di^(l^pnesser  m  oer  der  C^dbresaion  entgegen- 
gesetzten Richtuii^i^erBMaaeii--ve(;j;iu^yn  wiH  Die  Au»- 
Ziehung  war  in  wefe^^^iJMifibU^njj^p^^  J)er  Kopf  war 
in  der  Kiclituii^'  der  Löffel  vci  Jäiiffprt,  das  Gehirn  war  durch 
Augenhöhlen  und  Nase  nach  au:>seu  gediüclo.  Die  Mutter 
starb  am  Puerperalfieber. 

BUUr  (a.  a.  0.)  hatte  1847  mit  der  Zange  26  Trucüo- 
nen  gemacht.  Der  Rephalothlast  wurde  unter  Rotationen  ge- 
handhd[»t   Tod  am  5.  Tage  durch  MetropMebiCis.   An  einer 

2  Tbaler  f^rossen  Stelle  der  liiulereu  llarnblasenwand  fehlte 
die  Schien iili.nu. 

F,  C.  Faye^)  entband  eine  28]ätu*.  li-au,  welche  schon 

3  Mal  geboren  und  Ten  der  1.  schweren  Entbindung  her 
eine  Hamfistel  behalten  hatte.   Eine  grosse  Fläche  hmter  der 

•  Schamftige  war  ganz  von  Wdchtheilen  entbltet,  indem  die 
vordere  Wand  der  Seheide  mid  das  Bindegewebe  iiber  der 
Knorheiihnut  fehlten,  auch  mangelte  die  binlcre  Blasenwand.' 
Das  SclieideuiiewOibe ,  welches  tief  im  Becken  stand,  wurde 
von  einem  harten,  narbigen  Gewebe  mit  mehreren  dicken. 


1)  MMHtt*f  Jahrb.  91,  331« 
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barteti  Slrängen  gebildet,  i^wisrhen  denen  skh  einzelne  Vcr- 
Ue(4ingeo  forfandea  Der  Mimermuiid  war  nicht  za  findea. 
Weheo  hatten  schon  vor  der  Anfbahme  stattgefiinden,  nahmen 
hei  Nacht  zn.  Am  2.  Tafe  werden  nach  Oel-^EinapritzangeR 

BMt  Belladonna,  Aderlass,  RicinusOl  und  gesetztem  Klysäer 
kloinf  Kiiischnitte  in  die  am  meisten  vorragenden  Narben- 
^iräuge  an  beiden  Seiten  gemacht.  3.  Tag  liört  das  Herz- 
geräusch der  Frucht  nuf.  Pressschwnnun  ui  den  Muttergrund 
nnd  Einschnitte  4  Tag  hei  Speeiesthalergrfisse  des  Matter^ 
mvodes  Zange,  wegen  Entkidftung  der  Frau  alsbald  Pertora» 
tion  mid  Keph.,  binnen  1  Stimde  beendet  Gleich  danach 
stinkender  Aiisfluss  (Kis«*iR'lilori(l  fingcsprilzl^ ,  darauf  helüge 
Lt'il^x  Ijmerzeu  und  Erbrechen.  Tod  am  folgenden  Tage. 
Conjug,  M»  3"  3"';  während  der  Entwickelang  des  grossen 
Kindes  war  das  hintere  Seheidengewfilbe  mehrere  Zoll  quer 
durefagerieben'  worden  und  die  eiogespiitste  Flüssigkeit  in  die 
BaadMUe  gebngt 

Berlinef^B  (m  München) Kranke  starb  nach  48  Stun 
den.  Die  43jrd)r. ,  lieral)g»'kuu»niene  Frau  li«ilte  schon  13 
mei:>l  äcbwcre  Ueburten  (3  Zangen,  1  VVeuduugj  übcrslaiidcu. 
Nach  12 stund.  Geburtsdauer  börtt  n  die  Weheo  auf.  Der 
missig  geschwollene  Kopf  steht  am  Beckeneingange  lest  (Infus. 
Secal.  5y  .auf  tv).  Nach  einigen  Wehen  piötiUch^  Coi- 
hpem,  heftige  Leihschmenen,  Athemheachwerden;  Pols  kaum 
fühlliar.  Die  GebärmulUr  laml  man  rerlils  von  der  Scheide 
getrennt,  .^o  das.>  die  ihmd  leicht  in  die  Baucliliölde  drang. 
Forcirte  Zangeiizuge  (3  Mal  glitt  man  ab)  umsonst.  Die  Frucht 
war  abgestorheji.  Vis  ^unde  später  Perfor.  und  Keph.,  am 
Ausgange  ward  die  Zange  angelegt. 

Cred4^  stand  einer  86jähr.  HehrgehSrenden  hei.  Der 
Poetus,  in  der  3.  Scbultcriage  eingekeilt,  war  todt  GhUwro* 
1(11  III  ri  Ii  i(  liti  Tic  di«'  Uenduni;  wenig.  Deshalb  ^aid  mit  dem 
liakea  der  iiais  durdisduiiltcii.  Der  Kojd  <les  sehr  grossen 
Kindes  war  bei  3^'  Conj.  mit  der  Zange  nicht  nachzuholen» 
folgte  aber  leicht  dem  Kephalotrypter.  Tod  am  &  Tage  an 
Melropeiitonitb. 


1)  Deutsche  Klinik,  1S5Ö,  Ko.  46. 

2}  VerhuMil.  der  Qe«.  t  Geb.  in  Berlin,  8,  91.  1866. 
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Feiler  ^)  behandelte  1856  in  der  Poiiküoik  zu  Berlin 
«ne  Erstgeb&rende  von  31  Jahren.  Sie  war  Terwacbsen, 
der  Vorb«rg  ragte  stark  in  die  Beckenböhie;  der  Kopf 
stand  in  erster  Scbeitellage  locker  dem  oberen  Eingänge 
auf.  Conj.  »  2"  2—4'".  Die  Blase  war  frAh  unter  Wichen 
gesprungen,  die  Nabelschnur  vorgefallen.  Nachmittags  starb 
die  Frucht  ab.  Abends  9  Uhr  wuj-de  unler  Chlorofomi  die 
Perforationssebeere  von  Busch  angewandt.  Nach  mehreren 
Stunden  liess  sieb  der  Kepb.  scbwer  bei  wenig  gefiffneten 
Mutteimiunde  einbringen.  Nachdem  er  mebnnals  abgeglitten, 
fiisste  er  endlicb,  wSbrend  man  gegenstfitzte,  ein  kleines  Seg- 
ment, glitt  aber  wieder  ab.  Ebenso  iiacli  3  Stuiid»  u.  Wen- 
dung.   I^f^r  UnlerkielVr  zerbrach  nieliriuais  I»eiin  Ausziehen. 

Der  Muttermund  bekam  mehrere  starke  Einrisse.    Tod  am 

■ 

ö.  Tage  durch  Peritonitis. 

An  dieser  Stelle  muss  ich  lur  Ehre  der  Fransosen  erinnern, 
*  dass  DttdotV  Scheu  vor  dem  Kaiserschnitte,  der  in  FetTsr's 

Beispiele  angezeigt  war,  nicht  blos  unler  Deutschen  Einwürfe 
rege  geniaclil  hat:  vergl.  Liugard^  gaz.  des  hAp.  24  Fevr.  1855. 

Simon-Thomaa hatte  in  dem  in  jedem  Durchmesser 
um  1"  lu  kurzen,  in  der  Conjug.  2"  8*"  haltenden,  etwas 
trichterfSmiigen  Becken  einer  28jfibr,  ErstgebArenden(ld50t) 
nach  angestelltem  Aderlasse,  36  Stunden  nach  Abfluss  der 
Fruehtwfisser  NaegeU*^  Scheere  an  den  Schädel  des  unter- 
dessen al)gestorl)enen  Kindes  gesetzt  und  den  Keplialolhryfiler 
nn  queren  Beckendurchmesser  angelegt.  Heim  Anziehen  glitt 
er  ab;  auch  der  Versuch,  die  Frucht  an  den  Füssen  aus- 
mieben,  war  erfolglos.  Man  entschloss  sich  zum  Kaiser- 
schnitte (obgleich  der  Beckenausgang  3"  quer  maass  und 
das  Steissbem 'beweglich  war).  Man  traf  em  Mädchen  von 
5V4"  Schnlternbreite,  19"  Länge.  Die  Bltitiinj;  war  stark, 
obgleich  die  (iebännutter  sich  sofort  so  zusammenzog,  dass 
ihre  inneren  Wundränder  aneinander  lagen.  Man  heftete  die 
Uterinwunde,  gab,  Morphium,  an  den  schmerzhaften  Leib  £gei 
und  kalte  UmscblSge.  Tod  nach  40  Stunden.  Bauchfell  in- 
jieirt,.  Muttermund  etwas  gequetscht 


1)  Monatsschr.  f.  Qebartsk.,  IX,  4. 
%)  NederUndseb  Laacet,  IV,  1,  Na^8. 
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Sjpot^^J  iQg  nach  P«rfor.  leiehl  mil  dem  Kepfaalo» 
thryptor  am.  Eine  EieratOGksqrate  hatte  die  Gebort  gehin- 
dert und  war  vergeblich  vom  Mastdarme  aus  angestochen 
worden.    Tu<l  inu  5.  Tage  durch  BauchfellpnlziiiKliing. 

PerforalioQ  mit  gieichzeiliger  kc)>liaioUirypsie  •  wegen 
Beckenenge  (Gonj.  =  3")  hei  eingekeilter  Geeichtelage.  Die 
MaUer  atarb  nach  36  Stunden  an  Enebfipfting  mid  Brand.*) 

JB.  SchuUee^  schätzte  die  Coiijng.  eines  rhachitischen 
Beckens  auf  Sy/,  daher  er  den  in  den  Eingang  gfpipssten 
Scliädel  alsbald  perforirte  und  den  Kephalotbrypter  anlegte. 
Die  Aueziehang  gelang  erst,  nachdem  man  das  Kind  auf  die 
Fftsse  gewendet  hatte.  Am  5.  Tage  danach  eriag  die  Vrm 
der  ephiemiacfaen  Lymphangioitis  uteri  (1856). 

17. 

Ausgnn*  unbekannt 

1  Kranke  von  Velpeau  s.  oben. 
1     „       ^  BcköUerf  &  Brauhiuh  L  c  p.  10. 
5     „      „  8pa«ik^)  mit  den  Instnunenten  von  JTi- 
fji9ek  nnd  von  Braan  operirt. 

Ein  Mal  (Conj.  =  .-JV*")  musste  S.  wegen  Ahgleitens 
k<'plj.  viui  0.  Braun,  weklier  docli  noch  woniger 
federt,  als  der  von  Ki wisch ^  zur  Wendung,  in  2  anderen 
(Gonj.  ^  3"  und  2"  2"')  nach  langem  vergeblichen  Be- 
mdben  (1  mit  Kiw. ,  1  mit  Braun*B  Geritbe)  xa  CMarC^ 
Pincette  nnd  cum  Haken  greifen.  Beide  Male  waren  Kno- 
chensplitter entstanden. 


Derogemäss  sind  unter  64  hier  zusammengestellten  Ke- 
phalothrypaen  47  insofern  glücklich  abgelaufen,  dass  41  Müt- 
ter YoUkommen,  6  nur  cum  TheO  hergestellt  wurden;  4  Ton 
den  feisteren  behielten  Hamfisteln.   Auf  100  würden  also 

73  günstige  Ergebnisse  kommen. 

Von  6  ist  der  Ausgang  nicht  bekaouL 


1)  SpoBA,  Klielk  der  Gebortshmfe,  8.  644. 
%)  Bftir.  Int«ll.-Bl.,  1867,  No.  4B,  8.  617  {«n  dem  Jebratber. 
der  Oebtnaat.  im  MlfaicbtB). 
$)  «.  a.  O.  61.  Stück. 
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IS  «od  giegtorhin  (19  p«  CL),  wem  «tieh  nidil  immer 
tB  der  Openitm,  to  doeb  bald  nach  ttoneUbeii;  md  will 

man  eine  Statifftk  der  nach  einer  gewissen  Methode  der 

Steinzri  inriniii  MMiii^^  Gestorbenen  gelten  lassen,  her  welcher  ja 
auch  aus^criiall)  der  Methode  liegeiiilc  tiUÄlaude  oU  die 
Prognose  TOrschlimmero,  so  kann  aacfa  der  Versuch  einer 
Staüalik  unaenr  Operation  weitt  geni  warllüos  aein,  aoliald 
man  der  FiUe  eingedeok  bleflbi,  in  welthen  miter  erachwe- 
renden  Umatinden  operirt  wurde.  —  Von  9,  welche  ohne 
Vürherige •  Perforation  operirl  wurden,  starben  3,  genasen  G; 
von  14,  welche  der  PerturaHou  uiit45i'worfen  wurUeu  wai't;u, 
atarben  3. 

I( ii  darf  hierbei  um  so  mehr  einen  Augenblick  Yerweilan» 
als  ßitM  in  seinem  Referate  Ober  meine  frOhere  Arbeii  in  * 
ßehmidfs  labrbAcfaem  «war  das  H iaaliche  derartiger  Massen* 
berecbmuigen  herforfehoben,  doch  aber  imn  Sdbntee  der 

Kephalothrypsis  meine  Zahlen  angenihrl  lial.    Damals ')  hatte 
ich  noch  ein  besseres  Kesullat  gewouueu,  iudnn  die  Sierb- 
behiMit  in  den  dort  bennt^rten  fiei^ekn  nur  16^4  p.  C.  be- 
trug.  Und  ich  habe  nochmals  daiozuaetian,  dasa  IL 
nach  8  Pelforationen  4  Mfltter  verioren  hat 

man  freilich  durchaus  acMimme  Auaalchten  llr  dfe 
PerforaHon  eröflhen,  so  muss  maii  mit  Breit  über  die  Wie- 
ner iitbaranstalt  bericliteii,  wo  von  61  Müttern  nach  l'wlo- 
ration  37  starben,  so  dass  sich  Breit  zu  dem  Ausspruche 
•  verleiten  läset ,  der  Kaiserschnitt  selbst  habe  fär  die  MOtter 
bessere  Prognose,  da  ihm  nur  33  T<m  61  eittgen.  Der  ge- 
ehrte Verf.  nUhrt  aber  nicfat  an»  aus  welchen  VethSItniasen  er 
die  letzten  Zilbm  herausgegriflen  habe,  audi  rticht,  ob  db 
Wiener  Gebaranstall  In  i  vom  Kindbettfieber  damals  j^'ewesen 
sei,  uiiit  r  dei»^ea Einllussc  ^esvi--  drr  Käiser8( Imiit  weit  trau- 
rigere Uesuitate  geüeforl  liaben  würde  —  ich  darf  nur  an 
nns  ennnem* 

Rn  ich  nun  durch  diese  swette  Untereuchung  nicbt  in 
den  Stand  geaetzi,  im  AnsdUiren  der  Kephalothrypsis  ohne 

1)  C.  HMmS$f  Parforalloii  lud  Kapbalolbiypslai  Laipslg, 
W.  Engel  maaa.  IttUk 

2)  E.  Lee,  cases  in  eiidwifeiy;  and  FL  Otorsifli,  •bsteftria 
mo««li^.  Md.  185a. 
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Ponftvatioil  eitten  Vortheü  vor  der  Perforation  zu  erkennen, 
aocli  n  nÜMD,  in  jedem  FaUe  oicli  PerforaCkm  ilie 
kOaj^m  tmmtimm:  to  gäbe  lefa  attarfings  m,  dasi  nan  • 
■it  dem  RaphaloUrypter  cKe  Enlbmdmig  schneller  so  beea- 

digen  im  SUiido  sr'i,  als  durch  die  bloss«;  PerforaLion  iiini 
Anwendung  der  Kiiücheiizange  und  lies  spitzen  Ilakens,  so 
daae  wohl  in  dem  Küia»'»ehm  FaUe  die  BluUiDg  verlimdert 
wurde»  Mensgeräliricli  zu  werden,  und  daas  id  mandiBa  BeK 
c|iieleii  der  das  ielite  fludeniisa  abgebende  Sefaidelgrniid 
BOT  mit  dem  Keph.  aerbrochen  werden  konnte»  —  versebweige 
ab(T  auch  nicht,  dass,  wie  die  Crfalirung  gezeigt  hat,  dieRe» 
l>li;i!»>tl«i  v|tse  oj'l  gr'nuir  im  Stiche  lässt,  namentlieh  was  die 
ile^au^i>e^oi(lei  (mg  des  zerquetschten  Kopfes  belriül.  Schon 
Sickel  hat  sich  im  Refi^ate  über  die  ^Örei^'schea  FÜle^) 
dabiii  gelaaert,  das  beele  Inatnunent,  deo  forangefaendeii, 
mit  der  IVepankreoe  geMieleii  Kopf  aontudeheD^  mk  die 
Hand;  „man  eetit  defi*2eigeßnger,  nachdem  man  dat  Mnni 
aus  tlem  Schädel  iik  ^Ik  lisl  enlferut  hat,  in  die  gemachte 
Oeflnung  hakeiiluriiiig  eni  und  geniessl  mm  den  grossen 
Vortheii,  den  üopl  JbeUebig  in  jede  passend  erscheinende 
Biehtmig  bringen  m  ktonen,  was  weder  bei  der  Anwendimg 
des  KapbakMribes,  noeb  dea  top  Kiw%9tk  modiflcirlen  Ei- 
Iractnra,  noeb  des  Hakens  in  eben  dem  Grade  tbmdieb  iaif, 
welcher  letzterer  dafür  hei  zuletzt  kommenden  Kopfe  grössere 
Dienste  leistet.  Es  ist  eine  anerkannte  Thatsache,  dass  der 
iuf^haiolhi  ypler  ein  uui  so  schlechteres  ExtracUoiiJt»ui;i»l4\uueut  * 
iii,  je  germgff  seine  üapflurftmmwng  ist 

Mwr  war  ancb  seine  Anwendong  12  FMkn  unter 
64  eine  maogelbaAe;  es  musste  entweder  die  Finebt  gew^ 
del  und  an  den  Fflseen  ausgezogen  werden,  oder  maft  fer- 
[(ilii  nach  der  alten  Weise,  wohei  ich  nochmals  mir  erlauhe, 
aul  Chiari^  Sfhadeipincetlc  auiuierksam  zu  machen.  Ein 
Mal  folgte  die  üaisergeburt. 

Bamddoe^  hatte  am  29.  April  18B4  ein  ungewohn- 
ficb  grosses  Kind  durch  ein  woUgestaHetes  Becken  zu  leüen. 
Nach  der  Zange  legte  er,  wie  gewteilich  ebne  wber  au 
perforiren,  den  Zerscheller  an  deu  über  dem  Emgange  des 


1)  MfMdt^a  Jebib.,  6»,  M. 
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kleinen  Hl  ckons  znrfickgi»bUehpnpnKopf,  bnichto  ihn  zum  Ein- 
schneiden, liss  ilui  aber  bei  den  Versuciien,  die  im  Becken 
eingekeilten  Schultern  2u  entwickeln,  nebst  eineni  Arme  ab. 
Danmf  wurde  die  Weadang  Yersttcbt,  war  aber  erst  anafUir. 
bMT,  als  dem  Kinde  die  Bmat  eingedrMit  worden  war.  Die 
Arstfiebirende  ward  zwar  von  der  nun  fuJgcmlcn  liauciil-'U- 
entzündun^'  leidlich  horKeslellt.  slarh  aber  nach  2  Mimaieu 
an  Colins,  deren  Aulaiige  sich  sdiou  in  der  3.  Woche  ge- 
steigt  hatten. 

W§re  hier  die  Frucht  naili  der  alten  Weise  init  Schö- 
ning der  Mutter  verkleinert  wurden,  hütte  mau  sich  weuig- 
sleuä  eui  öo  planloses  Handiren  erspart. 

Der  TOD  Einigen  vorgeschobene  Gmnd,  man  bdie  mAeeen 
iiun  Kephalothrypter  greifen,  um  den  Schädelgi und  /a  zer- 
breclien ,  isi  mehr  theorf  ii^(  li  ,il>  /iiiieflend,  denn  auch  in 
den  neuen  G4  Ei'zähiuugen  suche  ich,  uiit  Ausoaiime  des 
trataden  Beisiiieles  von  German»  und  dea  iTt^MMi'aclMii 
FaUes,  wo  der  Schädel  in  63  Stflcke  aerhrodben  aeiB.fioB, 
aXao  vom  Grunde  das  Ganzbleiben  kaum  erwartet  werden  kann, 
vergebens  nach  der  gewünschten  Zertrümmerung  des  Grun- 
des. Auch  in  den  Beispielen  von  Schöller  ist  uidit  er- 
wälmt»  dass  die  Basis  xeriMrocben  geweaen  seL 

Tor  der  Hand  bemfaige  ich  roicb  dabei,  mit  der  Perfo- 
ration nach  früherer  Art  auch  in  sehr  hcsciiränklen  Becken 
ausgekommen  zu  sein,  woliei  die  Mülter  weder  einen  Nach- 
theil ei'htten,  noch  das  Leben  verloren,  wäiu^d  von  der 
allerdings  weniger  mühsamen  Kephalothrypsc ,  wenn  ich  die 
unglücklich  abgelaufenen  Operationen  mit  einrechne,  in  11 
FäDen  unter  64  die  Kreissende  ?erietzt  worden  ist,  worfiber 
sich  auch  Praktiker  ni  beklagcni  hatten,  denen  —  um  mit 
dem  lii'urtheiler  meiner  Arbeit  in  der  Seliweizerischen  Zeit- 
schrift zu  reden  —  weder  Genie  noch  Talent  abzusprechen 
sind.  In  solchem  Sinne  habe  ich  einen  Fall,  den  ich  hei 
üasteawK  (trait«  de  l'art  des  acc.  8.  4d.  Par.  1860.  p.  796) 
fand,  nicht  hi  die  Statistik  mit  eingmiht;  C.  ersihlt:  „j'ai 
Yu  nn  Uterus  dont  les  deux  tiers  inf(Meurs  eidroits  du  oorps 
avaient  ete  enieves  par  le  forceps  cephalolribe."  Mit  der 
bisherigen  Eiurichtuug  und  Wirkung  des  Kephalotiu*ypters 
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'  nicht  sufrieden,  liat  Cohen  ^)  ihn  nenefdingB  abg^dert  IHi 
Veraudie  darAtMär  noch  nicht  vorliegen,  so  begnüge  ich 
midi,  die  einleitenden  Bemerkungen  dazu  ut  lullendem  zu 
berichtigen. 

C.  sagt:  „Das  £ndziel  der  K.  ist,  die  Kugelform  des 
Kindesscbädels,  wodurch  dieser  sich  gegenseitig  stAtit  und 
Durchmesser  bildet,  die  für  gewisse  enge  BeckenrAume 
scUechterdnigs  nicht  durchgängig  sind,  zu  Yemichten,  auf 
diese  Weise  das  angegebene  Hindemiss  m  beseitit^en ,  uiul 
zugleich  als  Zugmittel  aui  lii'ii  zerdnakUii  K<tpl  /u  wirken." 
Abgesehen  von  dem  unklaren  Ausdrucke  des  sich  gegensei« 
tig  stüUendon  Schädels,  ist  im  Vorigen  gezeigt  worden,  was 
man  Ton  den  KopfserdrüciLem  als  Zugmittel  zu  halten  habe. 

C.  flibrt  fort:  „Die  Zange  hat  ausser  der  Zugkraft  auch 
noch  den  Nutzen,  alle  KopfUurchmesser  zu  verkleinern.  Denn 
auch  für  lii*"  Z  in^e  ist  der  Schluss,  dass  der  Kopf  in  dem 
von  den  liraucheii  nicht  gefassten  Durchmesser  zunehme, 
wenn  er  in  dem  ani'^ren  ziisammengepresst  wird,  vollkom- 
men falsch.  Wäre  der  Kopf  eine  fiUse,  ungeföhr  wie  der 
Hfdrocephahis,  dann  wire  der  Gedanke  foUkommen  rüchtig 
(weshalb  auch  der  Hjdroc.  nicht  von  dem  Kephalotbr.  ent- 
wickelt werden  kann);  wird  aber  dor  wühuHchc  Knoclioii- 
k(4d  in  einnm  Diircbmesser  zusaniMH'n^'opresst,  so  werden 
die  allgemeinen  Ilautbedeckuugea  mit  eingedrückt,  nnd  diese 
raflaaen  unbedingt  den  anderen  nicht  gefassten  Durchmesser 
dann  verUeineni.  Bfan  kann  hieraus  ermessen,  wekhen  un- 
si^chen  Nutzen  der  Repbalothrypter  fiSkr  Verkleinening  aller 
Kopfdurchmesser  haben  müsse,  auch  ohne  das  Knochengefuge 
zu  zerbrechen,  soi><dd  er  den  einen  gefassten  Durchmesser 
so  bedeuteud  vermindert.**  ^ 

Diese  uns  neue  Mechanik  der  Zangengeburt  ist  wohl  in 
dsr  beigegebenen  Zeichnung  ausgefOhrt,  in  der  Natur  aber 
■naerea  Wissens  noch  nicht  Torgekommen.  Wenn  eine«  gute 
Geburtainnge  die  enge  Conjugata  gefahrlos  fiberwinden  hilfl, 
so  hat  sie  es  nach  bisherigen  Beobachtungen  nicht  durch  den  Sei- 
tendruck, sondern  durch  den  Zug  von  hinten  gethan.  In 


t)  HoaatMebrm  f.  debnrttkimde,  Z,  %  Mo.  VIII:  JET.  Jf.  OM#ii, 
dU  poiforRtorische  Cepbalotribt. 
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Bezug  auf  die  Ausziehung  des  Wasserkopfes  wird  Cohm'B 
AeuBserung  durch  F.  Weder'$  obige  Operation  widerlegt 

^Der  Gedanke,  dass  der  Kopf,  im  queren  Dorchmeseer 
ittsammengedrückt,  im  geraden  zunehmen  mösse/*  ist  daher 

weder  „a  priori"  absurd,  noch  „von  vielfacher  genügender 
Erfahrung"  aufgrliohen:  Breit  ist  nicht  der  Einzige,  weicher 
von  der  störenden  und  die  amtlerlichen  VVeiclilheiie  stets 
^  des  geraden  Durchmessers  bedrohenden  Zunahme  des  entr 
sprechenden  Durchmessers  am  Fruchtach&del  sich  selbst  zu 
Aberzeugen  in  der  Lage  war«  Qamit  ich  aber  nicht  wie  der 
Blinde  von  der  Farbe  zu  sprechen  scheine,  f<jlge  hier  noch 
die  Angalx'  ilrr  Veränderungen,  weiche  der  Schädpl  eines 
Neugebonnieii  erfuhr,  nachdem  ich  Scanzoni  s  kephuloLiu}  p- 
ter  an  liini  mit  zunehmender  Krall  alhnäiig  möglichst  »tark 
halte  wirken  lassen: 

bei  liegend.  Instrum.  nadidess.  Abnahme 
querer  Dnrchmess.  8^4     1",6  bis  2"  2**fi 

gerader    „    „     4"       4",3  '  4"^! 

längster  „   „     4",4    5",2  5" 

Demnach  hatte  der  quere  beträchtlicher  abgenommen, 
als  die  beiden  anderen  Durchmesser  gewannen,  von  den  letz* 
teren  aber  der  längste  allerdings  mehr  zugenommen,  als  der 
gerade  oder  lange  —  doch  auch  dieser  zeigte  einen  Zuwachs 

von  1 — >  I  iuu  n. 

Endlich  ist  mir  bisher  weder  bei  Perloraliunen ,  noch 
bei  Kopfzerdrückungen  an  der  lebenden  Kreissruidcn  erinner- 
heb,  dass  die  Kopfiouisse  „beinahe  als  weiche  Theile^  anzu- 
fühlen warl  Credos  bisherige  Erfahrungen  lassen  dagegen 
amehmen,  dass  es  in  vielen  FMIen  möglush  ist,  dem  zwischen 
den  Armen  des  HephaloLhi  yptors  steckenden  Kopie  während 
des  Zusaninienschrauhens  und  liauplsächlich  widiiemi  »ier 
Ausziehung,  welche  dadurch  meist  möglich  wird,  eine  Drehuug 
nach  dem  geräumigeren  Beckendurcbmesser  bin  au  ertheilen. 

Papiui*)  und  StoUz^)  haben  schon  vor  längerer  Zeit 
geltend  gemacht,  dass  die  Perforation  sicherer  und  leichter 

1)  Gem.  deutsche  Zeitschr.  für  Goburtsk.,  IV,  8.  181. 

2)  iV.  Leri/,  parallele  eatre  los  poffofftteun  tröp«iis  et  Im 
aafcres  imu,   Ötrasb.  1649. 
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ist,  tl8  die  KeplHkbtlirypflis  ohne  forfaenge  Perforatioii.  Ihre 
Criknde  sM:  die  SdurieriufcMt,  den  hocbstelieiideii  Kopf  nt 
fatflen,  die  NoChwendigkeit,  dann  den  Damm  stark  herabzu- 

dn!ck#»n,  um  der  schwachen  Krflmmun<?  des  [iislrumeiites 
wiWvn  iiu  Suane  der  Fiihrungsliiiic  des  Lk'ckons,  dio  (iefahr, 
die  Gebärmutter  zu  verletzen,  wenn  sie  sicli  eiig  an  das 
Kind  angeschlossen  hat,  wosu  bei  sclir  (»ngen  Becken  nocb 
die  ünaonebmUcbkeit  kommt,  mit  der  Hand  daa  Einbringen 
d*  Mitter  m  Men  nnd  das  einer  entiftndeten  oder  ge- 
raiten  CSebinntter  feindKebe  Ciewieht  dee  Eej^abthrypters. 
Ich  kann  aber  aus  den  Kiaiikengeschichten,  l)rnv<.'iseii,  duss 
alle  diese  Gefaliieii,  wenn  auch  scitencr,  oder  meist  in  ge- 
ringerem Grade,  sich  docb  eiMofalte  nach  vorausgeschickter 
Ferfontion  einfinden  können,  Und  ist  aoeh  dee  Gewicht  der 
■eueren  Inatromento  niefat  fon  m  sfeMdMuin  Euflnese,  so 
liaet  steh  doch  mdit'abelreileo,  dose  die  anfimgs  gesprtiilen 

Enden  der  Branchen  des  liistrumenles  hanlig  noch  innerlialh 
des  uiifrren  Al)scliiüUes  des  Fruchlhallers  zu üe<j;en  kunuiien 
und  bier,  sowie  in  einer  irgend  wie  verengten  Sclieide,  wäl^ 
mild  des  Afde^ens  and  in  der  ersten  der  Wirkung, 
snhMitflVdings  nicht  so  günstig  auf  die  nOlterikfaen  Tiiale 
paasen,  mt  efaie  gut  gd>aote  Kopfitange,  da  aiob  efaie  solche 
dem  Rindeskopfe  innig,  und  aOeeitig  anschmiegt. . 

RIeil»!  nini  aucli  für  die  Melirzald  der  bekannt  gewor- 
denen Fälle  vvaiu',  was  Sioliz  a.  a.  0.  weilerlun  sagt:  dass 
■Mn  Btmddocque  d.  J.  nicht  angreiüsn  kdnne,  wenn  er  seine 
nng>ftekäeb  abgehmfenen  ILephakitbrypsen  mit  den  voraae- 
gegangmen  nngOnstigen  Umsfftndan  entsehnldigt,  diaae  EM- 
lehnldigung  aiier  nicht  minder  lllr  alle  Perforationen  mit 
scldethUjii  Ausgange  gelte,  weil  iliiien  ebenfalls  last  stets 
Zaii^envei suche  vorangingen:  so  gebt»n  wir  denjenigen  uiit  so 
eatfifJiifrflwiftr  JÜedU,  wekhe  bei  engem  Becken  nicht  zu  früh 
inr  Zange  grefai,  von  den  Iraolionen  aber  sofort  ahsteban 
ud  lum  Perforaftorinm  Ahargehen,  sobald  die  weniger  krtf- 
ligai  ZangimTersncbe  das  niefat  mehr  su  raUmide  Kmd  niohl 
am  ein  Haar  dem  Ausgange  des  Beckens  nfiher  bringen. 
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III.  Moritt  Partaa  in  vaginam 


lU. 

Fartas  in  yaginam  bei  vitfliger  Terwach0img 

der  Scheide. 

Beobachtet  vom 

Kreisphysikas  SaniUitsrath  Dr.  Morls  in  Graudeiu. 

Wenn  Engdmann  in  Kreosnach  —  itunal  GonceplioD 
bei  nur  mit  iileiner  Oeffhun^  versehenem  Hymen  and  Atresia 

vaginae  incomplela  nicht  selten  beobachtet  worden  ist  — 
von  einem  Falle  erzählt  CDentsche  Klinik,  IV,  No.  13),  in 
welcltciii  die  Verwachftuii|{  der  Scheide  hei  der  Entbindung 
ohne  Operation  zen  i<<' 

wenn  femer  EoJd  bei:  einer  Erslgehdrenden  völlige  Ver- 
wadisung  der  Matterscheide  sah,  and  cKe  Gebart  erst  nach 
Trennung  mit  dem  Messer  bewerkstdligen  konnte  (N.  Zeitsdir. 
f.  Geb.,  20.  Bii.)  und  Suren  einen  gleichen  1  all  beobachtete 
(Casp.  Wschr.,  1846,  30.  Schmidt,  J]>.  2,  193.); 

wenn  endlich  Kraft  einen  Partus  in  vaginam  beob- 
achtete, der  ohne  Scheidenriss  durch  die  Wendung  beendet 
wurde  (Preuss.  Vstg.»  1846,  19.  Oamt  Jahrb.  IV,  31fö); 

so  m(k:hte  die  nachfolgende  Beschreibung  eines  Partus  in 
vaginani  bei  völlig  geschlossenem  Scheideneingange  und  zwar 
bei  einer  MehrgebäiJ'iuien  immer  noch  der  Miltheilung  für 
Werth  zu  erachten  sein,  zumal  durch  eine  gcrichtsärztliche 
Section  ein  Theil  der  Thatsachen  festgestellt  worden  ist. 

•  Am  22.  Juni  1861  empfimd  die  verehelichte  Bartara 
Krukawska  in  G.  ^ie  ersten  Wehen,  wie'  sie  glaubte,  nach 
nicht  ganz  volhmdeter  Schwangerschaft  Sie  hatte  bereits 
1  J''^hre  vordem  schwer  ein  todtes  Kind  geholfen,  uwd  sich 
während  der  letzten  Schwangerschaft  einer  ungestürten  de- 
flundheit  erfreut,  et  was  Kopfschmerzen  abgerechnet,  von  denen 
sie  ab  and  su  heimgesacht  warde;  Spuren  einer  Krankbeti 
der  äusseren  Genitalien  hatten  sich  jedoch  durcbaus  gar  nicht 
gezeigt,  es  war  auch  kein  Verdacht  entstanden,  dass  solche 
etwa  vorlietjon  könnte.  Der  Ehminnn  der  Krukoicska  be- 
haupttle,  dass  er  »einer  Frau  ni  den  letzten  drei  Monaten 
nicht  mehr  beige  wohnt  habe,  dass  er  aber  bis  dahin  den 
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Beischlaf  iiüi  iiu'  regeitiiässig  uod  vollkomiuen  vollzogeu  und 
bei  AusuboDg  desselben  an  den  Geschkcbistheilen  seiner 
Ehefrau  nichts  Ungewöhnlicbes  wahrgenommen  habe. 

Am  22.  /oni  nun,  als  die  Wehen  stärker  wurden,  sog 
•man  die  geprüfte  Bezirkshebamme  W,  ans  K.  hinKu,  um  die 
EitÜMiidung  zu  leiten;  diese  konnte  jedoch  Kindestiicih  nicht 
wahrnehmen,  sie  konnte  auch  nicht  mit  dem  Finger  in  die 
Scheide  eingehen;  es  schien  ihr  zunächst  Muttermund  und 
Scbeideneingang  Eins  m  seui,  dann  wieder  schien  ibr  der 
Damm  sehr  breit,  die  Scheide  aber  —  woffir  sie  irrcbümtich 
die  erweiterte  Hamrdhre  an^en  konnte  —  sehr  verengert  . 
zu  sein;  einen  Abgang  vun  Fruclitwijsser  hatte  sie  nicht 
wahrgenoninKjn.  Da  die  Hehaumie  sich  nicht  zu  rathen 
wnsste,  verlangte  sie  die  Hinzuziehung  eines  Geburtshelfers; 
aber  wgebens.  Erst  am  27.  Juni,  nachdem  die  Wehen  durch 
drei  Tage  bereits  vöDig  nch  g^egt  hatten,  und  die*iüreis8ende 
dem  Tode  nahe  schien,  wurde  aus  dem  nahe  gelegenen  Städtchen 
der  Kreiswundarzt  R.  herbeigeholt  Dieser  sah  sofort  das 
Ungewöhnliche  des  Falles  unil  verlangte,  zumal  durch  Zeilveriust 
nicht  mehr  geschadet  werden  konnte,  meine  Hinzuziehung. 
Am  selben  Tage  Nachmittags  4  Uhr  sah  ich  die  Krvkowska, 

Dieselbe  war  hoch  schwanger,  wie.  man  aus  der  Aus- 
defanong  des  Bauches  sehliesseii,  undf  durch  die  Bauehdeeken 
durchfühlen  konnte,  aber  von  Wehen  keine  Spur;  ToUstfindige 
Pulslosigkeit,  kalte  Extremitäten,  kdtos  mit  kaltem  Schweisse 
bedecktes  Gesicht  Hessen  <leu  nahe  bevorstehenden  Tod  voraus- 
sehen. Jedoch  war  das  Sensorium  frei  und  heaniwortele  die 
Fkan  die  an  sie  gerichteten  Fragen,  wenn  schon  matt  nnd 
mflhsam;  dabei  ?6l]ige  Gldcfagfiltigkeit  gegen  sich  nnd  ihre  ' 
Umgebung;  nur  die  Schmerzen  alsbald  yorgenommener  opera- 
tiver Kingriffe  eiiUuckten  ihr  kui'ze  Ausrufe  des  vSchmerzes, 
namentlich  als  die  ganze  Harn!  znr  Wendung  eingelühi  L  wurde. 

Ich  fand  nun  den  unteren  hinteren  Theü  der  grossen 
Schamlippen  weit  auseinander  gedrängt;  wo  sich  sonst  der 
Scheideneingang  befindet,  sah  man  eine  meist  stark  an- 
gespannte Querfatte,  die  nach  hinten  m  den  Damm  über^^nng. 
Drang  der  Finger  gegen  diese  an,  so  fühlte  man  eine  hintere 
mid  vordere  lleiadage  Wand,  nicht  als  wemi  der  Finger 
gegen  elastische  ScheidenwanUuiigen ,  sondern  m  die  Quer- 
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spalte  eines  festen,  etwas  elastischen  Körpers  eindringe.  Wo 
iiuu  die  liintere  und  vordere  Wand  sich  hcrüiirt(.'n ,  da  sah 
man  die  Querfaltc  zwei  Fiiiger  lireiL  Wurde  die  vordere 
und  hintere  Wand  angezogen,  so  Yerstrich  die  erwähnte 
Querfalte»  man  sah  in  der  Mitte  keine  Oeflhung,  keine  Naht,  • 
keine  Narbenfaildung,  der  Fingor  glitt  vielmehr  von  der  Ham- 
röhrennMiiiilimg  ah  narh  hinten  nh<  r  «muc  völlig  glatte  Fläche 
weg,  weiche  die  iiebuuune  iüi'  citicii  Theü  des  Dammes  ge- 
halten hatte;  nur  an  der  dussersten  rechten,  Grenze,  wo  sich 
die  verdickte  vordere  und  hintere  Scheidenwand  mit  der 
seitlichen  Wand  verband,  sah  man  ein  kleines  Hantfällehen, 
liuk^  ^'iiv^  (h«'  Vorwa<  lisungsstelle  ^latt  und  ehiMi  in  die  innere 
Wand  der  kleinen  Scliamlippe  über.  Die  grossen  und  «kleinen 
Schamlippen  waren  sehr  stark  ödeniatös  angeschwollen.  Die 
Harnröhrenmflndung  stand  sehr  weit  klaOend  o0en,  so  daaa 
swei  Finge»  bequem  eine  Strecke  in  dieselbe  emgefohrt  werden 
küimU'ii.  fast  wie  in  dm  Kingang  einer  Scheide;  man  hatte 
sie  auchf  wie  gesagt,  lui  vcn  iigerle  Sclieide  gehalten  und  in 
ihr  mit  den  Fingern  den  Muttermund  gesucht.  Die  Schleim« 
haut  der  Harnröhre  war  brandig,  schwäniidi  grau  geiarhi 
und  bildete  diese  Färbung  um  das  Orificium  einen  sdiwärz- 
liehen  Ring.  Dass  dieser  üheraus  erweiterte  Canal,  der 
entschieden  weiter  ausgedehnt  war,  als  der  Raum,  den  der 
verwachsene  Scheideneingaug  einualmi,  wirklich  Ilarm'öhre  und 
nicht  Scheide,  zeigte  swh  sofort  als  der  eingeführte  Katheter 
Vi  Quart  schmutzig  rother,  schwarzbräunlicher,  stinkender 
FlAssigkeit  entleerte,  welche  den  Hamgcruch  deutlich  wahr- 
nehmen hess.  Der  After  stand  oflcn  und  liess  sicli  durch 
denselben  eine  grosse  elastische  Ansciiwellung  in  der  Becken- 
höhle wahrnehmen,  ohne  dass  man  jedoch  kindestheüe  deuthch 
erkennen  konnte.  % 

Die  in  der  Gegend  des  ScheideneiDg;^nges,  %  hinter 
dfer  lltUiiroliicnmnndunii  vorhandene  mit  einer  lleischigcn, 
festen  Vorder-  und  Ihnlcriippe  verseiieue,  zwei  1  inger  breite 
Querfaite  konnte  nicht  für  herabgetretenen  Gebäromltermund 
gehalten  werden,  weil  die  vordere  Lippe  sich  glatt  in  die 
Schleimhaut  der  Harnröhre  fortsetzte,  die  hintere  aber  un» 
niitlelhiir  in  den  Dannn  üher^'ing:  es  war  diesr's  vielmehr  der 
...vuili^  geöchiuöäeue  ÖcheiUeuem^ang,  gebildet  oluie  Membran 
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dorrh  cino  innige  VervvachbUiig  der  lleis»ciiig  entarteten  Scliieim- 
haut  der  vordereo  und  hinteren  Wand  des  Scheideneinganges. 
-  Wo  sich  die  beiden  Wanduogen  berfihrten«  hatte  sich  auf 
4  Lmiea  Breite  bereits  grau  sefawärzhehe  Färbung,  Brandy 

eingestellt 

Es  wurde  \nm  ii'w  lirschaflenheit  des  llaiiirältchf^ns  in 
dem  rechten  Winkel  durch  die  Sonde  genauer  im  (ersucht; 
es  fand  sich  neben  oder  unter  deinseibeo  keine  Oetfnung;  als 
BUD  jedoch  die  Sonde  in  dieser  Gegend  mit  Kraft  gegen  die 
brandige  Verwachsung  andräii{:l»',  durchbohrte  sie  diese  und 
man  gplanj,'le,  fülili>«ir  durch  dcü  Manjrel  an  \\  idf-i st  ind ,  in 
eine  Holile.  In  die  so  gebiidele  Ueiluuiig  wtu'de  ein  Katheter  . 
eingeführt^  durch  diesen  entleerte  man  einige  Tropfen  diek- 
lldBsigen  Bfaites  und  konnte  die  Beschalfeol^  der  Hdhiung 
deutlicher  wahniehmen/  dem  als  Sonde  benutzten  Katheter 
foltjte  lu'i  veryrüsüstrter  Oeflhung  der  Finger  und  dieser  trennte 
ohne  Mühe  die  l'/a  Linien  starke,  zwei  Finger  breite  Ver- 
wachsung von  rechts  nach  links  unblutig  gerade  in  dem 
Theihs,  der  bereits  ein  brandiges,  schwärzlich  graues  Ansehen 
angenoDunen  hatte  und  in  seiner  mürben  Beschaflenhek  sep- 
reissend  leicht  nachgab,  so  dass  os  des  Messers  mdil  be- 
durfte. Nun  fühlten  die  in  der  Scheide  eingcdTiliiteu  Finger 
zunächst  eine  erbebbche  Menge  coagulirten  Blutes  und  nach 
dessen  Entfernung  den  im  Eingange  des  kleinen  Beckens 
stehenden  Kmdeskopf,  der  ziemlich  tief  stehend  leicht  zu  er- 
reichen war.  Fruchtwasser  war  nicht  abgeflossen.  Wie  gesagt, 
war  von  Welitiilljäligkeit  keine  leniere  Spur;  an  die  Bereilun«; 
eines  Querbettes  konnte  bei^dem  elenden  kräfiezustande  der 
Frau  nicht  gedacht  werden;  so  gut  es  ging,  wurde  deshalb 
bei  stark  ertiöhtem  Steisse  die  Zange  angelegt;  der  Mutter* 
round  völlig  zurückgezogen;  die  Zange  entfernte  jedoch  nur 
einen  Theil  de?  Kuptes:  dir  Ku  r  ilen  zerbrachen  und  die 
Kopfhaut  zerriss.  Der  Scheidciicinguag  war  nun  vollends  er- 
weitert, die  Hand  drang  ohne  Mähe  ein;  sie  fiUilte  aber  weder 
den  Mntieminnd,  nodi  den  Widerstand  der  GebdrmatteT" 
wandungen,  sie  fand  bequem  die  Fflsse,  an  denen  das  Kmd 
leicht  extrahirt  wurde.  Das  Scheidengewulhe  war  so  weit 
ausgedciiiU  worden,  dass  das  Kind,  welches  vor  drei  lugeu 
mit  dem  Aufhörai  der  Wehen  ans  dem  Uterus  ausgestossen 
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w«,  Id  ihinMiban  Pbti  fimd,  j»  dk  die  Fflse  ergraitad« 
Hifid  hnä  so  aiuracheiideii  Raoni,  ^  befhufo  m  «eh  b 

der  liaiichhülik*.  An  di»iii  Kinde  war  di«'  Fäuliiiss  weit  vur- 
geäcliritli'n ,  die  01>erhaul  war  uin  t  all  ah^clösl,  die  Ki>|>i'liäute 
bildeten  eine  ieiclit  aerreisabarii,  gelatinöse  Masse;  die  Nabel- 
iclmor  war  grängefli  und  an  einzelnen  Stellen  gr^ttsobwarx, 
voD  Ffinfaiifla  emgeannfcen  und  erweicbt.  OhrkooriMl,  Nigal 
iiod  die  gafundeten  GUedmaaeen  wareD  Ton  aolcber  Be- 
schafTetiheit  und  solchen  Dimensionen,  wie  sie  ausgetragenen, 
reifen  Kiiiü<;rn  ei^jcnitnunlu  li  zu  sein  pllrgen. 

Es  wurde  iiuii  uucli  ein  \  eräucli  gemacUl,  die  Nachgeburt 
m  entfianeo.  Dia  Uaicl  flrang  sehr  hoch  hinauf ,  ohne  den 
GabinnuttenmiDd  la  fublea  odar  ogand  eiaan  erbabticbaii 
Widflcatand  wahrtimafaiiien;  aie  beted  akh  imnriialb  dar 
Bibiata  und,  wie  aicb  aus  den  Umgi-hungen  anUiahiiMii  Ueaa^ 
innerhalb  der  Bauchhöhle;  da  der  '\\h\  d«'r  Fi  au  jeden  Augen- 
blick zu  erwarten  stand,  suchte  i<li  deu  Körper  der  iVath- 
gfibuTl  nicht  weiter  zu  iassen;  es  folgte  jedoch  der  zurück- 
geiogeiieD  Hand  ain^  groaae  Hange  grauschwärsliobar  aünkaoder 
Wiaa«r.  Ein  Blmrerhiat  batte  bei  dar  Embiiidttog  — -  bia 
auf  jene  Coagula,  die  den  Torderen  Raum  der  Scbeide  aoa- 
iuUten  ^  gar  nicht  stattgefunden. 

Wäiir<  iid  der  Untersudiung,  Ei  Uminu  der  Scheide  und 
Eutlei*uung  düj>  Kiuücä  war  etwa  cuie  iialbc  Stunde  verllusseo; 
m  dam  Allgemeinbefinden  der  Frau  hatte  sich  w^nig  geändert; 
se  war  Monbonda,  wie  W  der  Enilernmig  daa  Kindea;  ea 
worden  ibr  necb  eimga  Aoaiepüca  geraicbt;  mit  EmtriCt  der 
liacbt  feratarb 

Die  gei'ichÜiche  Seetion  wurde  aiu  1  Juli  vorizriiumiiien 
und  tlieile  ich  die  hierhergehörigen  Ergehmsse  deiseiben  in 
Nagfafolg'ftfW^m  mit! 

1.   Beschalienheii  des  Uterus. 

Die  Gebirrauttor  lag  schräg,  der  grSaaere  Theil  in  der 

rechten  Hälfte  der  Heckenhöhle,  der  Muttermund  stark  ji k  Ii 
Irnk^j  gerichtet.  Dieselbe  war  4^/2  Zoll  lang,  3  Z«dl  hcf^it, 
die  Wandungen  1  Zoll  und  %  Zoll  dick.  B<'ini  Durchschnitt 
phta  diaielben  ein  stark  knisterndes  Gerüiscb,  wie  beim 
IhirchacfaiiiU  aeinliteer  Maaaan;  die  Scbnitlflicbe  aab  biendend 
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weiss,  sp<>(  Knrtig  aus,  ftkhlte  sich  glalt,  elastisch  an,  darunler 
ciaeliie  Slellcbm,  als  wenn  iimr  feste  KnorpeistilclLen  chircli- 
«dwitten  wireiL  Die  Geftsslomiiui  waren  ziManunengedrfickt, 
.  ^hme»  «teh  aber  «fral  Hoseniander  aehen  nnd  fQhHe  tln*  weisser 

Hani)  sich  fast  knorpplartip  an.  Der  Matternuiiitl  soweit 
geöü"ü*;t,  tlasb  du  Fiii-:*  i  eindringen  konuLc,  die  liohJc  war 
betnahe  geschlossen,  nur  die  seitlichen  Hömer  waren  noch 
mugehdhit  Die  Schleiiiiiiaat  der  Hdble  des  Utoms  war  elwas 
anljjelockert,  sah  kirscbrotb' geerbt  aus,  wurde  aber  in  der 
Nübe  des  Hnttennundes  schwSnlich  grau ;  ebenso  entlMt  war  die 
OberflädiP  der  Portio  vaginalis,  die  sich  jedoch  ohne  Abginiziing 
m  di('  Sehl  iiiiii.uil  der  Scheide  forlsrtztp.  Der  seröse  Leberzug  der 
G«ii«rmuUer  sab  ia  Folge  der  allgeujcuicu  Fäulniss  grüulidi  aus. 

2.  Besebalteuheil  der  Scheide. 

Die  Scheide  war  sehr  eiheUich  ausgedehnt,  ihre  linke 
Wand  mdir  als  die  rechte.   Wenn  man  die  GebSmuitter  in 

die  Höhe  hob,  was  sich  um  mehrere  Zull  sehr  leicht  aus- 
führen Hess,  nahm  dieselbe  eine  fast  (|iirre  Hirhtung  an, 
weti  DämUdi  die  linke  Scheidenwnnd  gniiz  aussergewgbnlkh 
ansgedebnl  und  nachgiebig  war.  Nacildem  die  Scheide  aus  der 
Be^kenbShie  herausgetrennt  wir,  betrug  die  Länge  derselben 
in  rabiger  Lage,  ohne  alle  Spannung  auf  der  rechten  8«te 
Z^dl  bis  zu  den  kleinen  Schamlippen,  links  aber  13  Zoll. 
Da,  wo  %  Zoll  Uliler  der  Mnndtmg  der  Harnröhre  im  Lebtii 
(he  Verwachsung  stan<^'i>rimii('ii  hatte,  zeigte  sich  auch  jeUct 
fD  Bezug  auf  die  BeschaffenhiMt  der  S<  heidcnwatidungen,  deren 
Weite  und  F&rbnng  ein  sehr  erheblicher  ünterscbied. '  Oberhalb 
der  TerwacfisungHsteHe  war  die  Schleunhaut  der  dastischen,  * 
'nachgiebigen  Scheidenwandungen  grausdiwarz  entfiürbt,  an  der 
VrrwachsungsslcUe  und  diesseits  derselben  sah  dieselbe  jiiit 
deuUiciier  Abgrenzung  braunroth  aus  und  war  von  derber, 
fester,  fleiacharüger  BeschafTeuheit.    Die  Yerwachsungastelle 
adhsl  war  durch  F&nlniss  sehr  verwischt,  so  dass  mau  die 
Beschaffenheit  der  getretanten  Verbindung  der  vorderen  und 
hmtersn  Sdiadenwand  nicht  mehr  erkennen  konnte.  Es  wurde 
die  Scheide  der  LSnj^e  nacii  durchschiiilleu,  und  nun  die 
liiriU-  der  heraus^rlifiimeu  platlgele^'ieii  Seliei(ieii\v;m(iiiiii;en 
geuieseen.    An  .der  Vcrwachsuugsstelte,  di(^  doch  durdi  das 
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Juogcliea  jnii  der  Hand  und  deu  Durchgang  des  Kindes  erweitert 
worden  war,  betrug  dieselbe  nur  4  ZoU,  eine  kurze  Strecke 
hfiber  bioaof  dacIi  dem  ScbeklcogBwdUie  n  bereits  10  ZolL. 
Das  Schddeiigewdlbe  war  links  so  mit  ausgedelmt,  da«B 

das  Ch'arium  auf  devselbm  anlag  und  tod  vm  m 
demst'llien  hinter  der  H.iüchlf  IHalir .  die  das  Ovariuiii  auf- 
nimuU,  ein  von  obou  uaclj  uiUt'ii  und  hintfii  vei'iauleuder 
Riss  Yon  2%  Zoll  i.ängc,  dessen  Ränder  jedocli  von  Finbiiss 
abgemndei  schwArzlidi  grOo  matscbig  waren. 

3.  Die  .Nachgeburt 

lag  in  der  Bauchhöhle.  Gleich  bei  Oröffuimg  der  letzteren 
sali  man  iinks  und  vor  der  Gebtnnotter  ein  stark  ausgedehntes 
Organ,  ?on  FSnfauss  grünlicii  entfiürbt  Ais  man  dasselbe 
aufliob,  folgten  demselben  die  Eibiute  und  die  Nabelschnur, 

deren  anderes  Ende  aus  den  (iesclilechlslheileu  heraushing. 
In  der  Bau(  hin  liK  Luid  sich  eine  erhebliche  Menge  unreinen, 
röthliciien,  trüben,  nicht  flockigen  Wassers.  Die  Nachgeburt 
wog  ^4  ^fund,  war  regelmissig  gebaut,  nur  anscheinend 
etwas  kleiner  als  gewtimlich. 

4.  Die  Harnblase 
erstreckte  sich  an  der  inneren  Seite  der  Torderen  Bauchwand 
und  in  derselben  bis  in  die  Nähe  des  Nabeb  hinauf.  Der  SchniUÜ 
wekfaer  tur  Eröffliung  der  fiauchbWe  die  Bauchwandongen 
oberhalb  des  Sehambogens  durchdrang,  darrf)schnitt  auch  zu- 
gleich die  Harnblase.  Dieselbe  hatte  ihre  mude  Gestalf  völlig 
verloren  und  hatte  also  keiue  ireie  obere  und  hinlere  Wand 
sie  lag  Tielmehr  vollständig  in  den  Bauchdecken  etwa  wie 
^  eine  weit  ausgedehnte  BkOaustretung  swischen  fiaucfafell  und 
Bauchmuskeln;  die  Ausdehnung  dkser  flachen  AushAhhing  der 
Banchdecken  bis  in  die  Becbenhdhle  jedoch  und  das  Einmünden 
der  Harnrühre  gaben  die  L«'l)eizengung,  «las,b  diese  breite 
und  flache  Hüblung  wn  klK  !i  die  llariji»ia.st  >ei. 

Die  Schleimhaut  der  letzteren  sab  sanuuetartig  schwan 
aus,  und  Hess  sich  diese  FirbuBg  weder  wegwischen,  noch 
die  Schleimhaut  abschaben.  Diese  war  Tiefanehr  tber  ein« 
Linie  stark,,  durchweg  g^idunissig  schwars  q/eMal  und  m 
festem  Gew^ie.  Die  Muskelscbicht  war  Ton  normaler  Be* 
schafleubeit ,  eiwas  luLliiich.    Das  sammetscbwarze  Aoseben 
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dar  ScUembrat  der  HarnMafle  sog  sidi  durch  die  ganie 

Harnröhre  forf  hh  zu  (ItTru  äusserer  Müiulung. 

Da  di«^  Hiu iil  l.is»'  «jinz  llach  in  den  Btniiclidecken  lag, 
ging  auch  das  nain-iitoll  über  dereo  hiaten»  Wand  ganz  gl4U 
weg,  gleichwohl  machte  sich  eine  kreisf5hmge  Greme  be- 
MridNur,  die  Bich  wie  cio  schwacher  Wiüat  in  die  Bechen- 
Uhk  hioabiog.  *  Einen  halben  Zoll  von  dieser  kreisfiimiigen 
Grense  nadi  Ionen,  der  Mitte  des  Kreises  gerechnet,  war  das 
lijiK  hfoll  aul  iler  durch  den  M  ijrliiMcipn  Frenze  der 
Harubias<'  von  gpsuüdfr  n«'scliaü«;Hli«*ii,  Uuun  ahcr  ütmig  ab- 
gegrenzt der  ganze  iiiiiore  Theil  dieses  jü*riscs  von  <^igon- 
Ihiaiiither  Beschaflenbeil,  wihrend  an  dem  übrigen  Bauchfell 
dnidii»  dehts  EOtsflndUches  Wihnunehmen  war«  Der  er^ 
wfluile  hreieiSrmige  Theii  des  BauchWU,  der  die  hintere 
Wand  der  fjaiiz  glatten  Harnblase  bedeckte,  war  in  seiner 
ganzen  AiimI(  [iiiunu.  dem  Umlang  der  NachgebiuH  i-nUpiochend, 
fletschariig  aulgeiockert,  verdickt,  uneben,  und  liess  sich 
dieser  fiaschartige,  wulstige,  zottige  Beltig  an  mehreren 
SlelleB  ,01  asniiefa  grosaen  Stachen  ftmlich  kwlfisea«  ohne 
dm  jedoch  ene  Geftssverhindung  mit  den  Cefissen  der 
fllamblasenwmd  deoäidb  ra  eihennen  wftne. 

Vom  22.  Itib  27.  .Imii  hatte  die  Kreissende  hidflos  da- 
gelegen ;  die  ^^erichtliclie  l'ntersiichüng  hlellle  jedoch  Beweise 
filr  eine  striitTu  h  fahrlässige  oder  liehlose  Behandlung  nicht 
heraus.  Auch  konnte  die  Fäohiiss  m  vier  Tagen,  die  vom 
Tode  bis  rar  Seclion  verstrichen,  die  flJnder  des  Scheiden^ 
fieses  so  vtftadem,  dass  es  sich  mdA  mehr  anolhenid  enl«* 
srheiden  Hess»  ob  der  Riss  während  der  Ausführnng  der 
^^<  fiil^lug,  oder  früher  entstand,  als  die  liel»arnuitter  Kind 
und  Nachgeburt  in  die  Scheide  ausstiess,  die  nun  hier  nicht 
Platz  fanden,  so  dass  bei  der  starken  Ausdehnung  das  Scheiden- 
'gewOlbe  serriss,  und  die  Nachgeburt  mit  dem  Fruchtwasser 
in  die  Bauchhöhle  eintrat,  eme  Annahme,  die  durch  den 
Omatand  uoterstAtit  su  werden  scheint,  dass  bei  dem  Ein- 
führen der  Hantl  keine  Fnuhtwasser  abflössen,  die  doch 
hoiurl  hätten,  som  8cheiden^e\vuibe  gedrückt,  bervorstiirzf*n 
mü£cen,  als  die  Hand  den  Kopf  zur  Seile  schob  und,  ehe 
m  M  den  Füssen  gelangte,  für  ihren  AbÜusa  Baum  schafite. 
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OpeiatUmen  an  den  wdbUchai  GeacUeehtstheilen. 

■ 

Von 

Dr.  tiwtair  Simon  in  Darmstadt 

Im  Laufe  der  letzten  vier  Jahre,  seit  dem  Bestehen  der 

hiesig*»!!  Heilanstalt  liir  cluiurgibrlir  und  Augi'rt- 
. kranke,  welche  ich  unt  mehreren  meiner  (Kollegen  znr  Auf- 
nahme operativer  Krankheitsfälle  gründete,  hatte  idi  ivel^eoheit, 
eine  siemlich  bedeutende  Anzahl  von  Operationen  an  den  weib- 
lichen Geschlechts-  und  Ilaraorganen  auszufuhren.  INe  Resultate, 
welche  ich  hei  ijlascnscheiden-  und  Blasengehäriiiudrrlisfclii 
J>is  zum  4.  Juli  1857  «rziclt  halte,  halx*  ich  küi/ln  lj  im 
1.  Hefte  des  12.  Bandes  die^'  ZeitschriU  verüllenüiclil.  liu 
Nachfolgenden  bringe  ich  nnn  die  interessanten  anderweitigen 
OperationslSne,  wekhe  mir  an  diesen  Thetlen  vorkamen. 

Die  grösste  Anzahl  der  zu  beschreibenden  Operationen 
wurde  in  der  Heilansiall  für  chirurgische  und  Augen- 
kranke, einzelne  auch  in  der  Privatpraxis  aufgeführt. 

L 

Ein  Fall  von  recidivirendem  Sareome  in  der  grossen 

Schamlippe. 

E.  H.y  ein  achtzehnjähriges,  idulicndes,  sehr  stark  ge- 
luiutes  Mädchen  hatte  im  Jahre  1853  eine  schmerzlose,  mit 
gesunder  Haut  bedeckte,  fluctuirende  Geschwulst  m  der  rechten 
grossen  Schandippe.  Die  Geschwulst  war  langsam  gewachsen, 

1)  Eid  TJteit.der  TortteliendeB  Kraokengescbicliie  and  der 
genaaere  mikroskopische  Befand  des  «weiten  und  dritten  BecidiT» 
finden  sich  bereits  in  der  Inaugnraldissertiktion  des  Herrn 
Dr.  ZrayiUbedker ,  n^i^c  Diagnose  der  sarcomatösen  Oe< 
sebwülste,''  Glessen  185(>,  welchem  ich  dleselbjsn  aar  Benntsnng 
Überlassen  hatte.  Da  jedoch  in  £ey<l&sefcsr*s  Dissertation  der 
Seetionsbefand  nnd  die  genaaere  mikroskopische  Untersnchnng 
des  vierten  RecidiTs  nicht  vorkommen,  weil  die  Fran  TorVoUeodnng 
der  Abhandlottg  noch  nicht  gestorben  war,  da  ferner  dort  keine 
Rücksicht  auf  die  praktischen  Fragen  genommen  werden  konnte, 
so  bringe  irh  den  KrankheltsfaU  hier  vollstttadig. 
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sif  liaile  nach  einem  halben  Jahr*»  ihn's  1h  >(ohpi)s  tii*'  Grösse 
eiiM»  Höbnereies  erreicht.  —  Dr.  W.^  welchtu-  mr  Consullaiion 
gemfeD  wurde,  scblog  die  Exstiipalion  der  Geaebwulst,  welche ' 
deo  SdieidiMieiiigiiQg  verengte,  Tor  und  f&hrte  sie  bald  darauf 
§m.  Die  Geediwolst  hatte  einen  flftssigt  ii,  Mutig-aerftsen 
Inhalt  und  dicke  Wandungen.  Bei  der  Exstirpatioii  entstand 
eine  ziemlich  hedeulendc  Bhiliing.  Die  Ueaction  nach  der 
0|>eraLiuü  war  jedoch  $<*hr  gering.  Nach  3  hi^  4  Wücbeu 
war  die  Wunde  mit  fast  linefircr  Narbe  geheilt. 

Des  Mideben  henrathele  liaid  darauf.  Bei  ibrero  Uübenden 
Geanndhaitaanataiide,  bei  der  cystten  BescbafTeDbeit  der  Ge- 
sebwolst,  welche  Abrigeiia  nicht  nlber  unterancht  wurde,  und 
der  .schiirllen  Vernarhnng  der  Operationswund«»  dachte  Niemand 
im  Enüernlesteu  daran,  dass  der  Verlaut  ein  ungüitöiiger 
wwden  könne. 

Ein  Jahr  etwa  nncli  dr»r  Exstirpation,  im  August  1854, 
war  ein  Recidiv  in  der  Narbe  der  exatirpirten  Geschwulst 
enCatanden.  Ea  bestand  bei  der  von  mir  ontemommenen 
Untersuchung  aus  einem  bfthnereigrossen,  Iluctnirenden  Tumor 
in  dvr  rechten  Schamlipjx',  welcher  von  gfsundor  Hanl  bedrekl 
war  und  die  Schamspalte  wieder  sehr  veroiigerle.  hi  der 
Nähe  dieses  grösseren  Tumors,  am  unteren  t^nde  6cr  Scham- 
lippe  und  im  Damme  fanden  sich  noch  drei,  etwa  haselnuaa- 
groaee  CeacfawftbtcMn,  die  viel  härter  als  der  grosse,  in  < 
das  lockere  Unterhautbindegew^  emgehettet  und  leicht  ver- 
schieblicii  wan  n.  —  Ith  rührte  die  Exstiq)atioii  mit  grosser 
rten?i«i«jkeit  aus,  indem  ich  die  einzelnen  rioschwillsle  sdgar 
noch  mit  einem  Theilc  der  gesunden  Uuigebuug  ausschnitt. 
Die  ziendicb  starke  Blutung  wurde  durch  Unterbindung  der 
spritzten  Arterien  gestillt  und  die  Wunde  so  weil  mliglich 
-mit  KnopAiAhten  vereinigt  Sie  heilte  m  14  Tagen.  —  Die 
kleinen  GeschwOlstcboi  hatten  einen  soliden  auf  dem  Durch* 
S'  liuiite  gelbhehweissen  Inhalt.  In  der  j;i  össereii ,  einer  Cyste, 
wai  eine  schiuuUig  diüikrlioihe  Müsbigkeit,  in  weicher  gelbe 
Gewebstrümmer  herumschwammen. 

Schon  ein  halbes  Jahr  darauf  kam  ein  zweites  Racidiv, 
das  nach  swei  Monaten,  ak  mich  die  Frau  damit  bekannt 
-   machte,  bis  an  Hanna^ustgrüsse  gewachsen  war.   Die  Ge-' 
ächwubl  bestand  aus  4  runden  Tumoren.    Die  3  grösseren 
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flMsea  dieht  mkiaBdMrgwIrängl  b  der  anlereii  HSUIte  der 

rechten  Schamlippe,  aus  welcher  auch  die  früheren  Geschwülste 
heraiisgfiiüiiiiin'u  wanMi.  Die  Haut  über  denselben  war  {re- 
spannt und  etwas  gerölhel;  die  vorderste  war  aurgehraclieu. 
Auf  ibr  bBüB  sich  etwa  4  Tage  vor  der  Exstirpation  ein 
mdee  etivi  eedMkraumtoekgroeMe  Geechwar  gebildel,  ans 
tvdcfaem  eiae  lietricfatlicbe  Blutviig  entoUaden  war.  Diese 
BlafoDg  war  auch  die  Ursaefae,  weshalb  die  Frau,  die  sich 
im  zweiten  Monate  schwanger  fühlte,  allsogleicli  ihre 
ZuäUinmung  zur  aheimaliirm  Ex^-iirpalion  gab.  Das  Allgemein- 
befinden  derselben  war  ungelrnbt,  Appetit  und  Verdauung 
geregelt  Das  Aaseeben  blübeud.  Die  Leisteiidnisen  nkbl 
angesefawolleD.  —  Die  Operation  wurde  mi  Hin  1866  aoi» 
geflhrt  Um  die  GeacfawAkte  dieses  Mal  reebi  grAndlich 
auszurotten,  schälte  ich  dieselben  nicht  wie  früher  ans,  sofidefu 
ich  amputirte  die  unlere  Ibillte  der  sehr  au(«;»'lii('benen  rechten 
Schamiippe,  in  weicher  die  drei  gru>>eren  (iesrhwüiiste  sassen, 
in  beträchtlicher  Tiefe.  Ebenso  schnitt  ich  die  vierte  kkinere 
Geschwulst,  weiche  ihren  Sita  im  M.  giutaeus  nax.  hatte« 
mil  «nem  breite«  Streito  der  gesundeo  Umgebong  aas.  Dia 
Wunde  wurde  mit  Cbarpie  ausgefBttt  und  nicht  durch  Nihta 
zusanin)enge/(>g<'n,  um  sie  nicht  durch  erste  Vercinit^un^, 
Sündern  dnrcli  Kil«'ru!iq  heilen  zn  lass»'n.  Eine  l)eiir_i  m 
demselbea  Tage  eu^tandenc  Macbbiutung  wurde  mit  dem 
GMheisen  gestillt.  Die  Wunde  eiterte  6  Wochen  lang  und 
ferheilte  dann  mit  breiter  gesunder  Naihe,  ohne  des  geringsiMi 
Binihiss  auf  die  'Schwangerschaft  anszuAben.  ^ 
Doch  beilinfl^  4  Monate  nach  der  Exstirpiatlott  bemerkte 
die  Frau  ein  tliiUes  Ureidiv  an  d«T  trüberen  Stelle.  Aus 
Furcht  aber  vor  der  Uperaliou  gestantl  sie  mir  das  Wieder- 
waclisen  erst  G  Monate  nach  der  Exstii'pation,  als  die  Ge* 
schwulst  innerhalb  zweier  Monate  ihres  Bestehens  schon  an 
so  bedeutender  Grfoa^  gewachsen  war,  daas  PatientiD  am« 
Geben  und  Sitaen  gdundert  und  ^UslAndig  arbeitsunföhig 
wurde.  —  Bei  der  Untersuchung  land  irli  aul  der  rechten 
Seite  der  Schamspalte  \ou  dei-  Mitte  d«  >  (ilutaeus  uiax.  be- 
ginnend bis  gegen  den  Alter  und  von  diesem  bis  zur  Symphyse 
erae  aus  mehreren  Theilen  bestehende  Gest^wulst,  welche 
durch  narbigie  vo«  den  firOheran  OpeivtioiMii  heirflhrende 


biyilizüü  by 


♦ 

w«lfallchoii  OaMUeeklrtii«!!«».  71 

Mag»  itt  nrirare  TiMflo  yelheiil  m.  Die  clim  mdm 
ariuB  deD  UdkmH  d«r  redrten  gmun  Schanlippe  «in.  Sie 
iw  von  der  Grösse  einer  starken  Nannesfaust,  glatt,  prall 
gespannt  und  erweiterle  Venen  verliefen  iu  der  verdQimiea 
Haut  Nach  vom  ragte  sie  bis  zum  Möns  Veneris,  nach 
buten  war  sie  in  der  Gegend  des  Dammet  vor  dem  After 
?oa  mim  andern  grOaaeraii  Geacbwniel  getremitt  welobe  m 
Glnteeos  max.  mid  im  Damme  emgebettei  war.  Dieae  imten 
Intera  fieaeinniat  hatte  die  Grttaae  einee  Kindakeirflw,  war 
glalt,  nuul.  ohne  Höcker,  niii'  wenig  verschi*»Wi(h,  die  Haut 
über  derselben  gespannt,  verdünnt,  gegen  die  Spitze  zu  livid 
geröthet,  von  erweiterten  Venen  durchzogen  und  mit  einzeinett 
aehaifirmdigeo  Geacbwären  beseUU  Aas  den  Geachwörett 
artlearton  aüeii  ven  Zeit  lu  MX  grdsaere  Mengen  Ten  Bist, 
dtanen  Eiler  and  abgesUnliene  Fetien  der  Geachwidat  Beide 
Tumoren  wwen  weidi  und  sehr  elastisch  anzulUiien.  Ein 
dritter  platter  Tumor  mit  gelappter,  durchaus  geschwiiriger 
Oberlläche,  von  der  Grösse  eines  Hütmereies,  sass  auf  der 
vertieften  Verbindungsetelle  der  beiden  gn)s«^eren  Geschwülste. 
Dieecr  kieinere  Tomor  «iiatte  ein  feaCerea  Gefftge  ala  die  lieidan 
gr^aaaren.  —  Die  Schwangeracfaaft  war  jelit  bereite  im»  Ende 
dee  8.  Menatea  vorgerMt  Aber  trete  der  Sebwangersehallt, 
trotz  des  sebnellen  \V;ichsthums  der  (iescbwulst,  trotz  des 
häufigen  Bhit-  tind  Srdtex'rliistes  war  der  Allgemeiiiz  i-laHd 
der  Frau  ein  noch  über  Erwartung  günstiger.  Sie  war  zwar 
Uaae  and  MgMr  geworden,  aber  eie  haitte  kein  Fieber 
■id  der  Appetit  und  die  Verdauung  waren  inmier  gm  gebüeban* 
Die  benacbbarten  LymphdrOaen  waren  niefat  geaeliwonen. 
Obgleich  nun -das  seitherige  schnelle  Wachsthum  der  Geschwulst 
und  der  Blnt-  und  Säfteverbist  aus  den  uoscbwürigen  Slpllen 
des  uiittueii  grösseren  Tumors  zur  schleuiugslea  EnUeniuag 
der  Geacbwilste  aufferderten,  so  musste  bei  der  weitvor* 
geaebriffenen  Sebwangerscbaft  ein  ae  bedeutender  Eingrifl^ 
wie  ibn  die  OperaCien  mauaaicbtüch'  mit  eicb  brachte,  in 
geftbrUeb  m^einen.  Denn  ea  war  eine  atarite  Blutung  mid 
VVundrenclion  zu  erwarten,  welche  voraussichtlich  eine  zu 
firübe  .NitMltrkuiilt  mit  all-  n  iliitii  Gefahren  ffir  die  Mutter 
ead  beaeaders  auch  für  das  kmd  im  Gefolge  gehabt  hätte.  Die 
Operatiao  wurde  deahaib  bia  nach  der  Niederkunft  veracbeban» — 
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72  Simam,  Op«mliofi6&  att  dam 

Am  14.  Novento  kam  die  FVau  nieder.  Die  Schaaupalto 
war  von  den  GeachwQbten,  wdcfae  Abrigena  in  der  leUte» 

Zeil  ^'.'ir  nicht  gewachsen  waren,  fast  ganz  verstlilosscn  nnd 
diesj^  kuiHiUii  niuglicherwei.sc  ein  bedculendes  Cdun  Uliiiuh'iniss 
abgeben.  Doch  verlief  die  Geburt  regelmässig,  nur  niushle 
der  Kopf  mit  der  Zange  durch  die  Scbamspalte  eiiiwickeU 
werden.  Der  Rumpf  folgte  dem  Kopfe  ohne  grosse  Schwierig- 
keit nach.  Das  Kind  war  ein  kräftiger,  lebender,  voUatfiddig 
ausgetragener  Knabe.  Die  Schmerzen  waren  wahrend  der 
Geburt  besonders  bei  der  Entwickelung  dos  Kopfes  durch  die 
verengerte  Schamspalte  äusserst  heftig.  Üic  üiuUiag,  welche 
dkrch  den  Druck  des  durchschneidenden  Koplea  aus  den  Go» 
aehwüren  der  unteren  Geachwdiste  entstand,  war  nkfal  an- 
betr&cbüich,  Sie  stand,  ■  aia  daa  Kind  geberen  und  dadurch 
der  Druck  aufgehoben  war.  Das  Wochenbett  verlief  gana 
ütirinal.  Aber  während  die  GeschwülsLe  im  letzten  Schwanger- 
schallünioiiato  nicht  ^«'waehsen  waren,  iialirneii  sie  jetzt  nach 
der  Gehurt  sehr  schnell  an  Grösse  zu.  Daher  uiusste  schon  dnä 
Wochen  nach  der  Niederkunft  2ur  ExstirpatioQ  derseiben  ge^ 
schritten  werden.  Der  Zustand  der  Frau  war  auch  beroila  ein  gana 
unerträglicher  geworden.  Denn  al »gesehen  von  reisaenden  und 
durch  die  Geschwulst  scbiessenden  Schmerzen  konnte  Patientin 
nur  auf  der  linken  Seite  liegen.  Die  Lage  auf  dem  liutkeu 
und  auf  der  rechleii  Seite,  das  Gehen  und  Sitzen  war  der 
(jrösse  der  Geschwulst  wegen  unmöglich.  Aber  auch  auf  der 
linken  Seite  war  schon  oberflächlicher  Deoubttua  entatandea 
und  dadurch  die  noch  ekaig  mögliche  Lage  auf  dieser  Seito 
äusserst  schmerzhaft  ^^orden.  ^  Die  Exstirpation  wurde- 
von  anr  am  0.  December  185')  im  Beisein  und  mit  der 
Assislenz  der  Herren  DDr.  v.  ^itboldy  Heidenreich  und 
Tenner  vorgenommen.  Die  Wuudllache  betrug  in  der  F/mge 
etwa  1  Fuss  und  in  der  grösaten  Breite  wenigstens  Va  ^^wa« 
Doch  war  sie  nicht  so  gross,  als  urspritaiglich  beftircfatei 
wurde,  da  der  untere  Theil  der  Geschwulst  ziemlich  frei 
vorragte.  Am  tiefsten  sass  die  Gesrhvvulst  im  Damnn?  nnd 
im  Seitentheile  drr  Seh;nns|tallr  und  des  Scheideiiein^anges, 
Sie  erstreckte  sirli  liier  la^t  bis  zum  Tuher  ischii  und  dem 
aufsteigenden  Aste  des  Sätsbeines,  Die  hintere  grössere  Ge- 
schwulst war  bauptaächüch  m  dem  Glulaeus 
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iiKkhh  iii<hl  sciiwor  von  «l<'nifeeli>en  /u  (rnnnpri.  \Wi  iler 
Operation  wurde  aufs  Sorgt'iiiligsle  aile^  Kraitkliaflc  entfcnitv 
die  Bhiting  gestiUt  and  die  Wunde  an  den  Ecken  mit  KiKipf* 
oihfteo M will nöc^ TereiiNgl.  Die*8hiiiiiig irarimerffarteier 
Weise  und  im  Verhlitmeee  su  der  sehr  groesen  Wundfilcfae 
cin#»  iinliedeutende.  Während  der  Operation  spritzte  n«r  eine 
Arleri«*  so  »Uirk.  dass  sie  luilj-rhundm  werdt'ii  lllu.s^l^ .  iJie 
iibii^,  nuMsleuüieils  Venenblutuii^,  stand  auf  die  Cjuuipressioti 
mit  in  kaltes  Wasaer  getauchten  Schwäinn^.  Die  Reaetioa 
Mcb  der  Operation  war  ebenfalle  gering.  Das  Fiebor  war 
f  eriiiilniasmiaBig  onbedeutend  mid  hatte  nadi  einigen  Tagen 
hM  gani  aiif^eliört  Am  vierten  Tage  wurden  die  Pfllite 
ciitftinU.  I  nn"  ^Tosser  Tlieil  drr  Wuiuh'  hall«-  sich  vemui^U 
während  dtü'  übrige  uichi  geschloäi>eue  iiieil  guleu  Eiler 


Aller  ^iolwn  14  Tage  nacb  der  Operation  entatand  ein 
viertele  Becidir  in  dem  hinleren  Ende  der  hier  per  primam 
f«rlient«ii  Eietirpationswunde.  DaeWadtetfanm  diese«  1Uci^?g 

war  noch  rapider  als  das  der  frulieren.    In  Zeit  von  2^'ei 
Monaten  hatte  die  (j»*>ciiuulsl  fast  Maiiii>k<»j4grösse  errfirlit. 
Sie  hatte  eine  breite  Ea&i»  und  erhrd)  si<  h  kegelfurmig  Im» 
n  6''  iMhe  Üier  die  nngebende  Haut   Sie  war  aus  sfiir 
fielen,  etwa  tanbsneagroaaen  Geschwflisten  susanvncngesetst» 
ven  denen  veracbiedene  aafiNraclMn  und  zu  siMeren  Blut« 
und  Sifleferlusten  Veranlassung  gaben.    Die  Haut  auf  der 
Gescljvvnlst  war  gerölhet,   verdünnt  und  hesoiitlrrs  in  (h-r 
Uuigt'iiuug   der   flaclien  Geschwüre  mit  den  unterliegenden 
Theilen  verwachsen.    Blul,  Eiter  und  Fetien  nekrotischen 
Gewehea  kamen  in  reichlictier  Menge  aus  den  Geschwüren 
and  wkvitelen  einen  sehr  Wen  Geruch.  —  Mit  diesem 
Midben  Beddive  schwollen  audi  die  Letstendrfisen  nicht  allein 
der  rechten,  sondern  auch  der  linken  Seile  an,  und  es  ent- 
stand eine  secuudäre  Ge>t  iiwulst  nber  der  nu  llten  Clavicula. 
Zugleich  trat  Fieber  aul;  der  Puls  zäiilte  iM^tändi^  100  und 
aiefar  SchUge,  die  Gesichtefutw  wurde  Uass,  fast  erdiabi 
sid  die  Ahmagerang  nahm  schnell  Aberhand.   Dabei  hiuige 
Uagn  fiher  KopIWeh,  Brustbeklemmung  und  besonder»  sehr 
heftige  Schmerzen  in  der  leclrlen  Seite  des  Unterleibes.  Hier 
(ftbUe  man  durch  die  duuueu,  von  der  Geburt  noch  erbcbia Ilten 
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IV.  Simon f  Operationen  an  den 


Bauchdecken  die  Leber  selir  vergrössert,  fast  bis  zum  Darm- 
beinkainine  herunterrageiid  und  aa  mehraren  Stetten  fon 
dicken  Geschwülsten  durchseUt. 

Vier  Monate  nach  d(rjetzten  Ex$tir]^ation  starb  endlich 
die  Frau  nach  unsSglieben  Leiden.  —  Der  Verlauf  des  Lebeis 
hatte  also  beiläuÜg  drei  Jalire  geiiaucTl. 

Bei  der  Sectiou  war  die  Leiche  zum  Skelett  abgemagert 
Die  grosse  Geschwulst  auf  dem  Glutaeus  max.  war  durch 
Verjaoefaung  und  Brand  fast  ganz  geschwunden  und  nur  noch 
rudimenttre  Erbabenheiten  und  eine  handgrosse^  mit  sdiwart en 
al)<i"'>lni  In  iH  II  Gewebsfelzen  I>edeckte  Geschwörsfläche  zeigte 
ihren  Irühereu  Sitz  atw  iUe  Leisteudrü^n  der  rechten  und 
linken  Seite  waren  zu  taubeneigrossen,  dichtgedrängten  An* 
acbwellungen  gewachsen.  —  Die  Geschwulst  Aber  der  dancula, 
welche  etwa  Faustgrösse  hatte,  war  von  gesunder  Haut  bedeckt 
und  üucluirle  ganz  deutUch.  Beim  Kinschnifte  zeigte  sie  sich 
als  eine  mit  blutig -seröser  Fkis^rgkeil  geiüUle  Cyste,  iu 
welcher  gelbe  Gewebsfetzen  herumschwammen.  Von  den 
Wandungen  der  Cyste  ragten  kolbige,  hie  und  da  gestielte 
Geechwülstchen  in  die  Hflhle.  —  Audi  in  der  Mitte  des  Brust- 
beine s  sass  auf  dem  Periosle  eine  haselnussirrosse  Geschwulst 
Ton  weicher  Consistenz  und  gelblichwei^seni  Parenclivm.  — 
Bei  Eröftnung  des  Unterleibes  fand  sich  die  Leber  zu  sehr 
bedeutendem  Umfange  gewachsen.  Ihr  Parenchym  war  be- 
sonders gegen  den  Rand  bin  mit  gelblichweisseH,  weichen 
Aflerprodiikten  infdtrirt,  welche  sicli  an  mehreren  Stellen  zu 
faustgroHscn  Tumoren  erholM-n.  Die^e  weichen  Tutnoren  be- 
standen theils  aus  glasig  durchscheinenden  Massen,  theils  waren 
sie  in  einen  gelblichweissen,  käsigen  Brei  umgewandelt. 

■Die  genauere  makro-  und  mikroskopische  UntersuchuBg 
der  verschiedenen  im  Laufe  der  Krankheit  aufgetretenen  Ge- 
schwfdste,  wies  denselben  ihre  Stelle  unter  den  recidivi- 
reudeu  Sarconien  (fibro-plastiscbcn  Geschwülsten) 
an,  welche  im  4.  Becidi?e  und  zwar  in  den  Lebergeschwölstea 
lum  Markschwaaune  ausgeartet  waren.  —  Der  Ausgangspunkt 
aller  Geschwülste  war  das  lockere  Unterhantbiodegewebe  der 
rechten  *rrossen  Schamlippe.  Bis  zum  vierten  llecidive  waren 
die  GebchNMlIstc  immer  an  der  ersten  Brutstelle  eotstandeii. 
Mit  dem  Aulkeimen  des  vierten  Becadiv's  eutstawlai  auch 
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äeciUHläie  Ablagerungen  in  den  Lei&tendi  äsen,  über  (i(M-  Cbvi- 
caii,  auf  dem  Brustbeine  und  in  der  Leber.  —  Zu  Ai)£BOg 
dM  LädeM  tnOen  4m  Aecidive  ib  iftngenn  ZwisebenriiniMfi 
mf  and  wweliMi  kngaainer,  wtbraid  sie  apiter  in  ?iel  kür- 
imrE«!  wieder  kamen  and  achneHer  an  Grtese  lunaiimen. 

Die  Gescliwülble  siAhM  be^taiuieii  lueisi  aus  inclifpreii  Ta- 
üjoien,  die  eine  elaä.lis(  Im»,  weidie  Oonsisteiiz  und  eine  nnule 
Form  balleu.  Der  luhaii  der  Tumoren  war  meist  ein  soli- 
der», nor  M  8  wr  er  biittig- serös.  Die  Tumoren  hatten 
ein  an  80  fbaterea  CMOge,  je  kkiner  aie  waren.  Die  Bant 
OiMr  deneelben  war  meiit  Ton  normaler  BeeehalliMilieli  Bei 
grosser  Ansdeltnung  der  €eaoliwll]ste  en^^enen  erweiterte 
Venen  in  der  Haut  imd  hei  den  3  letzton  Hecidiven  waren 
einzelne  Tumoren  auf  ihrer  Spitze  auigebrochen.  Aus  den 
«ri)|ebro€henen  Stellen  kamen  Blut,  Jauche  tmd  Gewebafetien, 
dMf  memaia  entstanden,  wie  ao  bAufig  beim  Markacbwamme, 
wncbenide  Granolationen«  —  Die  Tumoren  kamen  von  Basel* 
nmegröese  Ine  rar  Grtaae  emee  Kmdskopres  and  darflber 
vor.  Sie  waren  von  einem  Balge  verdichteten  Bindegewebes 
eingeschlossen,  welcher  Balg  aber  nur  s^lnvor  von  der  I^m- 
gelmug  zu  iremien  war.  Auf  dem  Durchschnitte  zeigten  die 
Geechwäsie  *eine  gelbücfaweiflBe«  graoHMlitiolie,  hier  und  da 
goldgelbe  Farbe.  Die  Subetana  war  weldi,  in  den  grfiaaeren 
elaatieeb  attemd,  hier  and  da  von  blnti|en  EitrBTasaten  dyrdn 
setzt,  welche  die  Ursache  des  Aufbruchs  einzelner  Tumoren 
mit  fipsrliw  (II  >1  ilihmgen  wurden.  Kein  Faserpcrüste  bildete 
die  Grundlage  der  Geschwülste,  sondern  ihre  Llemente  waren 
in  eine  amorphe  Grundsubstanz  eingebettet.  Nur  einzekie 
BMegewebsÜMem  and  Btedel  verliefen  in  der  Nibe  der 
Wandongen  in  die  8ubetani  -  der  Geschwfdale.  Von  der 
SdinittliScbe  fie«8  sieb  ein  dorcheiebtiger ,  manclimfil  etwas 
getiTibter  Sali  L;r.Miiiien.  der  dem -äus^eren  AuhrLii  nach  sieh 
5^hr  von  (hin  milchrdiuliehen.  fwlen/ieheiKkn  Salt«'  dfs  ivreb- 
ees  und  Markscbwanmies  unterschied.  —  Die  mikroska- 
piaebe  Cnlerkttcbang  des  gewonnenen  Saftes  aeigle  nidits 
von  Krebszdien,  sondern  ElementarkAmoben,  Fettkdmeben, 
Ktmchem^Uen  and  besonders  reichliebo  Mengen  Iftng- 
lieber  Kerne,  welche  Viao"  lang  und  y^^o'"  breit  waren. 
Sie  enihieitea  meist  ein  grösseres  Kemkorpercbeu,  mehrere 
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kleine  Körnchen  und  einen  dunkleren,  ^rnmilutch  Inhall, 
der  von  ihm  scluirtconlourirtei)  Unilauge  deutlich  ahgegrenzl 
war.  In  Nahe  der  apopleGtiachen  Heerde  fanden  sieb 
Blutkdrpercben  und  öfters  feine  Geföflse  swiachen  der  Zellen- 
massc.  In  den  goldgelhen,  wie  geronnener  FaserstofT  er- 
scheuHMiden  Massen  waren  ucheii  vi<»leii  Kernen  /  tliheiiln; 
Fett'  und  LleuieiiUirköruciien.  —  Aus  diescu  Ekiiieuteu  be- 
a&anden  die  Tumoren  aller  drüicben  Recidi?e  und  der  seoun- 
daran  GeschiyOlsle  an  der  äusseren  Körperoberfläcbe  des 
vierten  Recidif's.  I>enn  nicht  allein  büdeiea  sie  die  Haupt- 
Ix'sl.uidtheilc  der  sciiiden  Tumoren  des  1.,  2.,  3.  und  4.  ört- 
lichen Iteddiv's  und  der  secundärea  Geschwülste  an  der  Leiste 
untl  auf  dem  Brustbeine,  sondern  aus  ihnen  bestanden  auch 
die  Gewebsfetzen  und  kolbigen  und  gestielten  Excrescemen, 
welche  in  der  Cyste  des  ersten  Reddiv's  und  der  s^cundär 
über  dem  Schlüsselbeine  entstandenen  Cysle  des  vierten  vor- 
kamen. —  Nur  die  Infiltration  und  die  Geschwülste  in  der 
Leber,  welclie  bei  der  Section  gefundeu  wurden,  zeigten  sich 
in  ihrer  Constitution  der  weichsten  Form  des  Krebses,  dem 
M arksebwamme,  identisch.  Von  der  Schnittfliche  der  meisten 
dieser  Geschwülste  wiu'de  ein  niilchrdinlicher  Saft  in  reit  Ii- 
lieber  Menge  gewonnen  und  in  diesem  fanden  sich  neben 
£lemenlar-  und  Fettkörncheu  und  einer  grossen  Anzahl 
nackter  Kerne  auch  die  ausgesprochendsten  Krebszellen,  nam* 
lieh  grosse,  sehr  verschieden  gestaltete,  scharfGontou|irte 
Zellen  njit  3,  5  und  melir  Kernen  und  Mutter-  und  Tochter- 
zellen. —  DreseHxMi  El* um  nie  fanden  sieh  in  d(!n  weichen,  die 
Geschwülste  couslituireudeu  Nassen,  sell>sU  in  eine  reichlich 
wuchernde,  .oft  zerfliessend  weiche,  gallertartig  durchschei- 
nende Grundsubstanz  eingebettet 

Epikritische  Bemerkungen. 

Der  vorslebeudü  Kr«y)kheitsrall  hietet  manches  Interes- 
sante dar.  —  In  wissenschalUicher  Beziehung  ist  hervorzu- 
heben, dass  wir  es  hier  mit  einem  der  selten  beobachteten 
Falle  zu  thun  hatten,  in  welchen  ein  Sarcom  nicht  allein  zu 

orllichen  Uecidiven,  sondern  .uieh  im  vierten  Recidive  zu  se- 
€undäi*en  Ablagerungen  >eraulassuug  gab  und  in  diesen  end- 
lich sogar  üi  Markschwamm  ausartete.  —  Aber  dieser  Fall 
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bekam  aueh  noch  dadurch  em  specielles  praktisehes  loteresse, 
daas  es  sich  im  Veriaufe  desselbcB  mn  dea  -Rath  cur  Verhex 

ratlmiig  nach  der  ersten  EüStirpation  der  Geschwulst  und  um 
die  iiiilikadon  zur  Exsür|>atioii  der  Geschwülste  im  2.  uiiil 
3.  Recidivc  handelte.  — 

Was  die  Verfaeirathung  des  Bfödshens  nach  der.  ersten 
Eisttrpation  hetrUR,  so  dachte  man,  wie  schon  bemerkt,  bei 
dem  ti>erans  blühenden  Oesondheitszustand  desselben,  bei  der 
cystösen  Beschaffenheit  der  Geschwul^t  <I(T  sclinellcn  luni 
guten  Vernarbung  der  VVunde  nicht  im  Enllfniivst«'»  daran, 
dass  das  Uebel  ein  schlimmes  Ende  nehmen  konnte  und  es 
war  daher  kein  Grund  vorhanden,  die  Heirath  zu  wider- 
rathen.  —  Ja  selbst,  wenn  die  Geschvmlst  genauer  untersucht 
worden  wäre,  selbst  wenn  man  dadurcli  die  s;«rcomatöse 
Natur  derselben  diiJgnoslicirt  liillte,  so  liätlf  niati  imnierhtn 
kttse  hinreichende  Ursache  gehabt,  mit  Entscliiedenheit  l^«- 
gen  die  Heirath  zu  stimmen.  Benn  in  der  R^el  sind  die 
saieoroatdsen  Geschwülste  drthcfae  Uebel  und  werden  mit  der 
Enlfprnimg  mejst  radikal  geheilt.  Oder  sie  madien  örtliche  . 
Recidtve  iu  niciist  langen  Zwischeiu-äumen  und  werden  selbst 
nach  wiederholter  Exstirpatiuu  radikal  entfernt.  Sellen  gehen 
die  Sarcome  Veranlassung  zu  constitutionellen  Leiden,  d.  i. 
za  aecnndSKD  Afabgerungen  in  anderen  Organen,  wie  sie 
Leherty  Godart,  Wc(iUez  fenden  und  wob!  ebenso  selten 
arten  sie  in  krebsi^'e  Geschwülste  ans.  (Vergleiche  Wernher'& 
Chirurgie  B.  111,  \uu  den  barcomeu.)  — 

lieber  die  indication  zur  Ausrottung  des  faustgrossen 
zweüen  Reddif's  hn  zweiten  Scbwangerschaflsmonate  konnte 
kaum  ein  Zwafel  aufkommen.  Der  damals  noch  sehr  gute 
Allgemeinzustaiid  Hess  einen  solchen  Eingriff  auch  auf  die 
Ge^r  emcs  etwa  ciuUolcuden  Abortus,  sehi*  genug  erschei- 
nen im  Gegensatze  zu  den  Machtbeüen,  welche  das  Wuchern 
der  Geschwulst  bis  zur  Zeit  nach  der  Geburt  haben  konnte. — 
Dagegen  war  die  Entscheklung ,  ob  die  Exsthpation  der  sehr 
grossen  Geschwülste  des  dritten  Recidiv's  im  8.  MoiiaLc  der 
Schwaugcrschait  ausgelulii%  oder  oh  damit  bis  zur  Zeit  uacli 
der  Geburt  gewartet  werden  sollte,  eine  weit  schwierigere. 
Das  schnelle'  Wachsthnm  der  bereits  zu  beträchtlicher  Grßsse 
gewachsenen  Ttoioren,  der  Sfifteverlnst  dtffch  Jauche-  und 

r 
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BUiUusfluss  aus  den  Gescbwürsflächeu  und  die  Befurchüiug, 
dafls  die  wachsendea  Geschwülste  das  Gebaitalundeitiiss  ver- 
mclirea  wftrdeo,  waren  Grftade,  welche  für  die  aofotUge  Ex*> 
fitürpation  sprachen.   Auf  der  anderen  Seke  war  jedoch  tu 

bedenken,  dass  bei  einer  Exslir[)alJoij  Verwundunj^  und 
der  liiulveiiusl  voraussichtlich  sehr  bedeutend  weiden,  dass 
die  Wundreaction  dem  entsprechend  sehr  beträchüich  sein 
wärde,  so  dass  die  Operation  bei  der  gleichzeitigen  weit  vor^ 
geschrittenen  Schwangerschaft  die  dbelaten  Folgen  ffir  die 
Frau  haben  kumile;  ja  es  war  wohl  mit  höchster  Wahr- 
scheinlichkeit 2u  erwarten,  dass  durch  den  bedeutenden  Ein- 
ghfl  eine  Frühgehurt  veranlasst  würde,  wodurch  nicht  allein 
eine  grossere  Gefahr  für  die  Mutter  bedingt,  sondern  anch 
das  Lehen  des  Kindes  gefährdet  werden  motste.  Fenier  liess 
der  Umstand,  dqss  die  Geschwfdsle  nur  in  den  Weichlheilen 
der  Schiiiiiöpalle  und  den  Seitenllieüen  des  Scbeulciieinganges 
ihren  Sitz  hatten  und  dass  sie  deshalb  auch  bei  grösserem 
Wachsthume  dem  Drucke  des  JundalLopfes  mit  Wahrschein^ 
Uchheit  nadigeben  würden,  ein  Zuwarten  wen^pstens  von  die- 
ser Seite  nicht  allzngefShrlich  erschemen.  Mdum  meiner 
CoUegen,  welche  icii  zur  (Konsultation  zog,  stimmten  daher 
'  •  mit  mir  überein,  dass  hier  ein  Verschieben  der  Exstirpation 
bis  nach  der  Gehurt  indicirl  sei.  In  dieser  Ansieht  wurden 
wir  noch  dadurch  bestärkt,  dass  uns  in  dem  vorliegenden 
Falle  vor  Allem  die  Erhaltung  des  Kindes  angelegen  sein 
mnsste.  Denn  das  Leben  der  Muller  vvai  n.ich  so  schnell 
entslandeiKui  und  so  schnell  zu  hi'ücuteiuler  Grösse  gewach- 
senen Kecidiven  mit  Wahrscheinlichkeit  doch  dem  Tode  ver- 
fallen. Ein  Zuwarten  wäre  deshalb  gerechtfertigt  gewesen, 
auch  wenn  dadurch  das  Leben  der  Mutter  voraussichtlich  in 
die  höchste  Lebensgefahr,  in  die  der  Zerstückeluni^'  oder  Ab-: 
tragung  der  Geschwfdste  bei  der  Geburt  oder  gai'  in  die  des 
Kaisersclmiltes  gekommen  wäre.  —  Dieselbe  ÜücksidbA,  nämlich 
die  Rücksicht  auf  das  Leben  des  Kindes  war  es  auch  vonugs* 
weise,  welche  uns  die  Einleitung  der  Frühgeburt  verwerfen 
liess.  Denn  die  Geschwfdste  bildeten  schon  ein  soldies 
Hinderniss,  dass  der  Kopr  auch  t]e>  kleiubteu  Kuides  nur  mit 
Schwierigkeit  die  äusseren  (ieschlecbtstheiie^  passiren  und 
Toraussichtlwh  nur  mit  Hülfe  der  Zange  ^  au  Tage  gefördert 
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werte  koQDte.  üm  hilte  aber  die  Geftbr  0Qr  te  Leben 
des  Rmdee  sehr  Temiebrt,  da  flrfihgeborene  Rinder  bei  weitem 

nicht  dir  Lehenszähigkeit  besitzen,  wie  aiis^rotraj^ene.  Ausser- 
dem kouiile  hier  wuhrdclieiulicli  nur  eine  sehr  unsichere 
Hetbode  der  Frühgeburt,  nämlich  Injectioneu  in  die  Sclieide 
dircfa  dB  langes,  dünpes  Rabr  in  Bede  kommen.  Denn  die 
bedeutende  Verengenmg  der  .Schamepalte  und  des  Scbeiden- 
einganges  machte  die  Einführung  eines  Kautschouktampons, 
«elbsl  im  i* cn  u  Zustande  oder  d'w  Einspritzungen  in  den 
MuUeriuuQd  voraussichtlich  äusserst  scluuerzhaft  und  schwierig, 
vieUeicbl  gana  unm&gUcb.  —  Wir  sogen  also  vor,  bei  dem 
noch  immer  guten  Allgemeinbefinden  der  Frau  den  natürlichen 
Gebnrtagang  absuwarten  und  dann  erst  die  ^xstirpation  vor- 
xunehmen.  In  der  Tliat  war  dies  auch  der  beste  Weg.  Die 
Geschwülste  wuchsen  nicht  uiehr  im  letzten  Schwangerschatts- 
nonale,  ja  sie  schienen  sogar  zu  coUabnren,  weil  das  Bhit 
jetat  sehr  reichlich  nach  dem  Uleras  strömte.  Die  Geburt 
ghif  twar  mit  vielen  Schmerzen  för  die  Kreissende,  aber' 
ohne  ein  I Matzen  der  Gcschwidsto,  oder  einen  grösseren  Blut- 
verlust aus  den  autgt^hrocheueu  SleiJen  von  Stalten.  Es  wurde 
ein  ausgetragener,  gesunder  Knabe  geboren,  welcher  jetzt  noch 
kbL  —  Nach  der  Geburt  wuchs  zwar  die  Geschwulst  wieder 
bedeutend  und  aebon  drei  Wochen  darauf  .musste  die  Ex* 
slii'palion  derselben  vorgenommen  werden;  aher  da  jetzt  alle 
Gefahren  des  Wochenbettes  vorüber  waren,  wurde  auch  die 
Operattou  mit  relativ  sehr  geriuger  Reactioo  ertragen. 

(Fortsatsnng  folgt.) 


V. 

Hotiien  ans  d«r  Joamal^Lttenitar. 

IVMiff.*   BAdiealb«iliing  doi   UydroTariam  dareh  dt« 
Punktion. 

Itn  Sommer  1844  warde  die  danmU  18  Jahre  altu  Kranke,  die 
Docb  nicht  meiistruirt  war,  aber  an  einem  bedoutcndcnlJj  drovarium 
Utt,  2uui  er&tcQ  Mala  punktirt.  £«  üobs  eine  Menge  von  10  l^fuiid 
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80  ^-  Notlsen  sut  der  Joanwl  -  Lttemtar. 

einer  ehocoladenfarbigen  Flüssigkeit  ab,  welche  hanptsiichlich  man 
Kiweiss  and  Blat  beatond.  Pie  Operirte  erkrankte  nicht  nnd  konnte 
nach  8  Tagten  entlassen  werden.  Nach  einem  Jahre  hatte  sich 
jedoch  die  Geschwulst  sa  der  früheren  Grösse  wiedergebildet  und 
die  Punktion  wurde  nun  wiederholt.  Es  floss  dieses  Mal  etwas 
weniger,  nämlicli  7  Pfund  derselben  Flüssigkeit  wie  früher  ab. 
Die  Operirte  erkrankte  emstlich  an  Unterleibsentaülidoaify  femts 
jedoch,  wurde  4  Wochen  nach  der  Operation  entlaiMll  und 
4  Monate  spUter  stellte  sich  die  erste  Menstruation  ein. 

Nach  einiger  Zeit  verheirathete  sich  das  Mädchen,  blieb  stete 
gesuud,  bekam  4  kräftige  Kinder  und  jetzt,  13  Jahre  nach  der  zweiten 
0  Punktiou,  ist  keine  Spur  der  früheren  Eierstocksgeschwulst  sa 
entdecken.  Der  Fall  liefert  einen  Beweis  der  zwar  seltenen,  aber 
doch  vorkommenden  BadioalheUaog  des  fi/droTariam  durch  die 
einfache  Punktion. 

(Deutsche'  Klinik,  No.  48,  1808.) 


Roser:    Zur  Verschltessung   der  Scheide   bei  Blasen- 

schoidenfistel. 

DieBeobaohtnngen  von  Vtdal  und  Carteaux,  dass  zuweilen  durch 
Verwaclt^nT^nr  der  Scheide  die  Beschwerden  der  BlasenscheideU' 
listein  beseitigt  wurden,  indem  das  Menstmationsblut  nunmehr 
durch  die  Blase  abging,  ferner  die  Erfolge,  w alche  Jobert,  8imon 
und  der  Verf.  dadurch  ersielten,  dass  sie  den  Scheidengrund  in 
der  Weise  rerschlossen,  dass  nur  eine  Communication  swiachen 
Blase  und  Gebärmutter  offen  blieb  und  auch  hier  die  Fnmen  dureh 
die  Blase  das  Menstruationsblut  entleerten ,  führten  Simon  au  .der 
erfolgreichen  Operation  der  Versebllessnng  des  Öcheidenausganges 
mittels  Nähte  bei  grossen,  sonst  nicht  au  beseitigenden  Blasen- 
scheidenfisteln. 

Verf.  hält  die  Naht  hierbei,  da  Rectnm  und  Blase  mehrfach 
mit  Nadeln  durchstochen  ^nd  aneinandcrgenKht  werden  sollen,  für 
nicht  ganz  ungefährlich  und  erreichte  ineinemFalle  dasselbe  günstige 
Resul  nt  der  vollständigen  Verschliessung  des  Scheideneinganges 
einfach  durch  Anfrischung  der  Scheide  und  darauf  folgende  spoTitime 
Ublitinition  derselben.  Der  Fall  ust  kurz  augeführt  und  auch 
in  der  Dissertation  von  Momm^  Marburg  1858,  näher  beschrieben. 
Die  Anfrischung  der  Scheide  mn.ss  natürlich  möglichst  ausgedehnt, 
niindentens  1  Va "  hoch  vorfjenommen  werden. 

(Archiv  f.  physiol.  I(«;i]kunde  von  Uoser  n.  s.  w.  Neue  Folge, 

Bd.  2,  Hft.  1,  S.  m,  1868.) 
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VI. 

Beitrftg€  zur  Lehre  von  der  Schwangerschaft 

.  ausserhalb  der  Gebarmutterhöiüe.') 

X 

Vott 

Prof.  Dr.  Hecker. 

Wenn  auch  zur  GenOge  anerkannt  worden  ist,  dass  euuselne 

Gebipte  dPi  F.ehn;  von  den  Foripflanznngsvorgängeii  im  weib- 
lichen Uigaiiibiiius  zu  eiuem  solchen  wisseiischaftlicheu  Abschluss 
gelangt  sind,  dass  es  kaum  noch  den  eifrigsten  Bemühungen 
gelingt,  durch  die  Entdeckung  wesentUcfa  neuer  Thatsacfaen 
dieselben  zu  erweitem,  so  muss  die  Richtigkeit  derM^uiung, 
die  sii'li  vielfach  Gflhing  versdwfl't  hat,  dass  auch  die  Doctrin 
von  der  Schwangcrschalt  ausserhalb  der  Gehärmutterhöhle  . 
diesen  Gebieten  zugezählt  zu  werden  verdient,  aus  vielfachen 
Grftnden  in  Zweifei  gezogen  werden.  Allerdings  ist  auch  hier 
ein  slaunenswertbes  Material  m  Lehrbüchern,  Monographien 
und  Ze  itschriften  niif^eliäuft  worden,  mui  m  1  ul^o  dessen  kann 
der  euizcine,  auf  die  gewühuliche  Weise  erzaidte  Fall  der 
genannten  Abnormität  kaum  noch  ein  voröbergehendes  Interesse 
in  Anspruch  nehmen;  hei  etwas  tieferem  Eingehen  in  die 
Sache  gewahrt  man  aber  leicht,  dass  wh*  um  deswegen  dem 
Veraiaiithiiss  derseUxMi  k»'iiies\\(';;s  j>u  nahe  gerückt  sind,  wie 
CS  deu  Anschein  haben  köuule,  dass  vielmehr  eine  Fiiiie  von 
Fragen  innerhalb  der  Lehre  von  der  Graviditas  extrauteriua 
eiistiren,  welche  unbeantwortet  geblieben  sind,  deren  Erledigung 


1)  Programm  znr  Feier  der  Einfuhrung  des  neuen  Pioreutors 
'  der  Universität  Marburg  den  24.  Octobor  lÖöÖ. 

ItottateMhr.  U  Otbutik.  1860.  JKL  UO^  Hit.  8.  6 
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man  nicht  einmal  versucht  hat;  \md  wie  e&  zum  Thcil  iiiil 
den  ältereo  Beobachtungen  stellt,  wie  wenig  sie  oft  selbst 
den  geringsten  Anforderungen  an  Treue  und  Zuverlässigkeit 
ents))ri>chcn,  das  zeigte  sich  ganz  deutlich  an  dem  unverdienten 
lieilail,  welchen  vor  iiidil  iill/ulMii^cr  Zrit  eiiier  Arbeit 

von  Mayer  ^)  zulite,   die,  aul'  die  niangelhalle  Jiiauchbar- 
keit  der  vorhandenen  Beschreil)uugen  sich  stützend,  durch 
aprioristisches,  längst  als  unrichtig  anerkanntes  Raisonnement 
der  ganzen  Lehre  ein  neues  Gewand  zu  geben  vermochte, 
und  alle  Formen   kmz   weg   auf  die   eiiizi^^  inöj;litlie  der 
Tuhcnschwangers(  iiatl  zurückzurühren  keinen  Anstand  nainn; 
der  £rfolg  dieser  jugendlichen  Sturmschrifl  ist  nur  daraus 
zu  erklären,  dass  man  das  Ungenügende  der  bisherigen 
Leistungen  längst  durchgefühlt,  und  sich  nach  naturgemässeren 
Anschauungen  gesehnt  Iialtr.    Üass  in  <len  iHzten  Jahren 
gute  Abhandlungen  und  \  orli  »  tliiclie  DelaiibeobacliLungen  ilber 
den  Gegenstand  iu  Ucde  zu  Tage  gei'urdcrt  sind;,  weiss  Jeder, 
,    der  einigennassen  mit  der  mediciniseben  Literatur  vertraut 
ist,  aber  haben  nicht  gerade  die  musterhaften  Kranken- 
gescliichlen ,  die  Kiwisch^  Scanzoni,  Hohl  und  vor  Allen 
Virchow  nhcv  Exlrauterinscbwan^ersi  bait  geliol'rrt,  nur  um 
so  deutlicher  das  IJewusstseia  hervortreten  lassen,  wie  schwierig 
es  ist,  gut  zu  beobachten,  und  dass  wir  deshalb  gerade  jetzt 
noch  emer  ganzen  Reihe  von  ähnlichen  Einzelberichten  be- 
dürfen, um  aus  ihnen  allgemeine  Schlösse  ziehen,  und  mit 
iHulle   derselben   die   unerledigten  Fragen   beanlworlm  zu 
können?  Wenn  daher  meine  iiuüge  Leherzeugung  dahin  geht, 
nicht,  dass  es,  wie  Viele  glauben,  nicht  mehr  zeitgemäss  ist, 
etwaa  Allgemeineres  über  die  besagte  Doctrin  beizubringen, 
dass  im  Gegentheil  für  ein  solches  Unternehme  noch  nicht 
der  richtige  Zt  iijiuukt  gekommen  ist,  so  bödarf  es  gewisser- 
niassen  der  Entschuldigung,  wenn  ich  dennoch  mit  einigen 
Bemerkungen  hervortrete;  diese  glaube  ich  aber  darin  zu 
finden,  dass  ich  emmal  eine  Reihe  einschlagender  Fälle  theils 
im  Leben,  theils  in  der  Leiche  zu  untersuchen  Gelegenheit 
gehabt  habe,  besonders  aber  lu  dem  Umstände,  dass  ich 


1)  Kritik  der  ExtranteriDalacbwangersehaftea  vom  Standpunkte 
der  Physiologie        Entwickeliugsgescfaichto.   Oieesen  1846. 
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bemülit  gewesen  bin,  dorch' Zosammentragen  einer  grösseren 

Anzahl  in  der  Literatur  vorfiiidllicher  Beobachtungen  etwas 
zur  Slalisiilv  der  Extrautprinsrfi\vari|?fM'Si'hafl  beizutragen.  Und 
dieser  Punkt  ist,  wie  mir  sciieint,  auf  eine  ungebulirllcbe 
Weise  Temachlässigt  worden;  seit  der  berühmten  Abhandlung 
Ton  CatnpbeU^^)  in  welcher  sich  eine  wenigstens*  tdeilweise 
noch^etzt  zu  verwerthende  Statistik  befindet,  sind  kaum 
Andeutungen  in  dieser  Uichlung  gemiu  hi  werden,  und  man 
uiuss  es  vollkommen  unbegreiflich  linden,  das»  Kiwiach  in 
seinem  Werke  über  Frauenkrankheiten  sich  an  einer  so 
primiÜTen  Zusanunenstellung  von  100  Fällen  beliebiger  Extra- 
utertnschwan^erschafflen  jhat  genügen  lassen  können,  wie  sie 
sit  Ii  döi  l  Noiiindi  i,  und  (lij^>s  er  die  Thalsarhe,  woii.u  h  in 
diesen  100  Fällen  82  Tudebttdlc!  und  18  Genesungen  der 
Mütter  eingetrelen,  ganz  im  Allgemeinen  hin  prognostisch 
Terwerthet.  £ine  Statistik »  wenn  sie  irgend  Ansprüche  auf 
Brauchbarkeit  machen  soll,  muss  nothwendigcrweise  auf  die 
einzelnen  Formen  der  Extraut.ennscliwanger.srhart  nücksiclil 
nehmen,  weil  der  Veriaui  und  die  iVognuse  deiseiben  so  von 
einander  abweichen,  dass  ihre  Zusammenwürfelung  zu  ganz 
laisdien  Resultaten  lüfaren  muss;  die  statistischen  Bemerkungen, 
die  ich  mir  in  dem  Folgenden  zu  geben  erlaube  und  die 
durchaus  keinen  Anspinch  auf  eim  AiL  erscliöpfender  Voll- 
ständigkeit HKu  heii,  sunderu  nur  deshalb  abgebtidusscn  wurden, 
weil  ich  in  nächster  Zeit  nicht  Gelegenheit  haben  werde,  in 
dieser  Richtung  weiter  zu  arbeiten,  werden  daher  wesentlich 
auf  diesen  Unterschied  Rücksicht  nehmen,  und  es  wird  vor 

AUeiii  n(>lii\vendi|4,  aber  iiiitli  iiielil  schwierig  sein,  ubei"  die 
Arten  der  Exlrauterinachwangerschatt  eine  Vei^tamhgung  zu 
erzielen.  Hier  sind  eigentlich  der  (lontroverspunkte  nur  noch 
wenige,  denn  wenn  wir  die  Tubenschwangerschaft  mit  ihren 
Modificationen  und  ihrer  Abart,  der  Graviditas  interstitialis 
als  selbstversläjidiich  und  keiner  Erörterung  bedurHig  ausser 
Acht  lassen,  und  es  vom  heutigen  blandijuniite  der  Wissen- 
schaft aus  auch  nicht  mehr  gerechtfertigt  erscheint,  au  der 


1)  Abhatidluug  über  die  Sihwangorschaft  ausserhalb  der 
Oflärmutter,  aus  dem  £ugUt>clieu  übersetst  von  J^cker.  Uarbruhe 
und  Frdiburg  1841. 
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da  die  theoretischen  Bedenken  gegen  die  Möglichkeir  derselben 
als  lirseitigL  büü'achlet  werden  müssen,  iirnl  «Ii«'  J'raxis 
läng;»t  über  ihr  Vorkonwieu  ini  aftiniiativeu  biuiie  eqtschieden 
bat,  so  bandelt  es  sich  nur  darum,  ob  es  unzweideutige 
Belege  för  das  Vorkommen  der  EierstocksscbwangerschafI 
giebt  oder  nicht.  Wenn  auch  die  Lehre  von  der  Befruchtung 
iliii(  li..u>  nicht  im  Widerspruche  stchf  mit  der  Ann  ilnm  .  (i  iss 
unloi'  riii2>Lüiiileii  die  Entwickelung  cuils  mit  Sjieniialozuiden 
in  Berührung  getretenen  £ies  innerhalb  eines  (?raa/*scbea 
Foiykeis  stattfinden  kann,  so  haben  die  FSUe  von  vermutblicher 
Eierstocksscbwangei-schaft,  wie  sie  von  Häin^),  Kiwiseh^), 
Virchoio  ^)  erzahlt  worden^  um  deswillen  nicht  alle  Zweifel 
beseitigen  können,  weil  bei  der  langen  Dauer  der  Ahnormität, 
und  bei  den  hieraus  hervorgegangenen  Veränderungen  der 
verschiedenen  Naehbarorgane  nicht  mit  der  nöthigen  Schirfe, 
sondern  immer  mehr  vermuthungsweise  das  Ovarium  als  der 
ji(iiii.jr»'  liccrd  der  Giavidität  erkaimt  wiinh*,  und  es  inuss 
deshalb  immer  uudi  der  Zukunll  vorbebalteii  bleiben,  an  einem 
frischen  typischen  und  nicht  zu  weit  in  der  Scbwangenicbafl 
vorgerfickten  Falle  die  Sache  a  posteriori  zur  Evidenz  zu 
bringen.  Diesen  Beweis  zu  führen  hatte  ich  vor  einigen  Jahren 
beinahe  das  Gluck  gehabt,  wo  ich  duirli  die  Güte  eines 
Cuiiegen  in  Bt-rlin  m  den  liesilz  euies  iVäparates  kam,  welches 
in  mir  die  subjective  üeberzeugung  von  dem  Vorkommen  der 
'  Eierstocksachwangersebaft  erweckte,  das  aber  nicht  so  voll- 
ständig aus  der  Leiche  gewonnen  worden  war,  dass  es  wissen- 
schaftlich verwertbet  werden  konnte;  ich  will  indessen  den 
Fall  hier  erzählen,  wünsciie  nur,  dass  er  so  aufgenommen 
wird,  wie  er  es  verdient 

Fall  I, 

Eine  28jährige,  krältii^n  und  gut  gebaute  Frau  halle  vor 
drei  Jahren  das  erste  Kind  giückiaü  und  leicht  geboren,  und 
ein  normales  Wochenbett  durchgemacht.    Nach  dieser  Zeit 


1)  Firrhotp's  Archiv  für  pathologisclic  An.'itomic.  Dd.  T,  Heft  3. 

2)  VL-r}i.  eh  r  j>li  \  sicab  med.  Gesellsch.  in  Würzburg,  Bd.  1,  1860. 

3)  Ebendaselbst. 
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«ar  dm  IhnstniatioB  stets  regefanlssig  gewesen,  vor  Kunem 
iImt  «otfipabllabAii,  inelcher .  Omstand  in  EiMammenhang  mit 

dem  Auftreten  ähnlicher,  aber  heftigerer  Ersscheinungen,  wie 
iü  der  ersJpn  Schwaugmchatl,  den  Verdacht  einer  neuerlichst 
stattgehabten  Conroption  rege  machteiL  Wihreod  der  nächsten 
diei  Monat»  wä  Pateitin  sieh  «nch  gans  wobl  gefftblt  haben, 
BOT  liob  mt  eine  Ersclieinung  bedeotend  henror,  dasa  eie 
beim 'Heraussteigen  aus  dem  BeKc  oft  von  einem  eigenlhfim- 
lidien  Oimmaclitsgefüh)  befallen  worileti,  welches  sie  geiiulliigt 
hatte,  sich  wic^der  niederzulegen.  In  den  letiten  Tagen,  bevor 
Ifitüdia  Uttlfe  in  Ansprach  genommen  mirde,  empfand  «le 
fieUacfae  Harnbesdiwerden,  itonnte  den  iJrin  nicht  lassen, 
und  omr  wiederholte  von  Seilen  der  Ih'lianinir  ausgeführte 
Applicaliun  des  Knlheters  enÜr^Tlc  die  ii:«riiljkjsf'  iiirlit.  Her 
biaaujgarufene  Anl  ftind  die  Frau  auf  dem  Rücken  liegend, 
and  flher  die  heftigsten  Schmerzen  in  der  ^  Blasengegend 
klagend;  die  innere  Untersuchung  ergab,  dass  die  Portio 
vaginalis  ganz  an  dio  Schambeinfuge  angedrückt,  mid  der 
Douglas^&chc  Kaum  duicli  eine  jiraile,  elastische,  dem  Uterus 
im  dritten  Monst  der  Sehwangersfifaaft  an  Grösse  gleich- 
homnmnde  Geschwulst  ansgeflUlt  war,  wdche  auch  Ar  di^ 
ffdrofertirte  Gebärmutter  gehalten  wurde.  Dero  entsprechend 
versuchte  man  in  der  Seitcnlage  durch  aümrdige«;  Schieben 
mit  zwei  Fingern  die  Ue^iu^iliun,  welche  auch  inbulern  Eil'olg 
an  haben  schien,  als  grosse  Massen  Urio  aus  der  Harnbinse 
berforstAnten;  nach  10  Minnten  jedoch  trat  bei  der  Fn», 
"wricfae  tn  keiner  Weise  bei  den  ManliiulationeR  tibw  Schmersen 
geklagt  hatte,  ein  liedrohlicher  Collapsus  ein,  welcher  nach 
einer  halben  Stunde  den  Tud  zur  Folge  hatte.  Bei  der 
Section,  die  schnell  und  unter  unbequemen  T'm standen  aus 
gsAhrt  werden  nmsste,  fond  man  4 — 5  Pfünd  Blut  in  die 
AbdonMMDifiiile  ergossen,  den  üterus  ungeschwangert,  sehr 
nach  vom  stehend,  vergrös<;ert,  und  seine  Innenfläche  mit 
emer  Decidua  deutiicii  ijekicidet,  hinter  ilim  eine  Cyste,  welrlio, 
Mlidi  ohne  Böelttsicbtnahme  auf  ihre  Verbindungen,  heraus- 
gfsdnitlwa  wurde,  wfthrend  der  Uterus  suradibkiben  mnaatew 
Dieselbe  hatte  etwa  die  Grtese  eines  Kopfes  von  eniem  twei- 
jaliri^m  Kinde,  eine  ziemlich  (hnine  Wandunj;  und  im  (ianzen 
bot  m  eine  grosse  Aeliuiidikeil  mit  einem  h|di'o|)ij»diea 


VI.  Ueckety  lieiträge  zur  Lehre  toh  der  ächwangorscbafi 

Eierstock  dar;  an  eioer  Stolle  war  sie  weit  eiageri&seii,  luul 
ihr  Inhalt  bestand  aus  einem  sehr  wohlerhaltenen  und  Bonnal 
gebildeten  Fdlus  maniüicben  GeschlecfaU,  deftsen  Gröaaen- 
ve.rhältms&e  auf  eine  Sehwangerscbaflsdauer  von  18— 20  Wochen 

tloulelen,  sein  Nnbelslrjiiij:  drniig  durch  die  Hissstelle  hinflurrh. 
und  w'jr  von  der  wahrsciitiulicti  im  Abdouieu  zurück^^eliliebeutiQ 
PbicenUi  abgeriflsen.  Vergebens  war  man  beiuübi  -von  der 
betreflendeo  Tuba  Etwas  xu  entdecken,  uid  die  Diagnose*  bitte 
deshalb  Tollstandig  daliingeslellt  bleiben  müssen,  wflre  nicht 
scidiesslicb  aiü  unteren  Tiieiie  der  Cyste  ein  VVidst,  j^'anz 
älmiicli,  wie  ihn  Kitrisch^)  besehreibt,  aufgeUiiini ,  der  ohcr 
viel  unzweifelhafter,  als  dort,  und  sehr  leidit  als  Eierstock 
erkannt  werden  konnte;  er  halte  die  Grösse,  die  pJattgedruckle, 
dattelfocnuge  Gestalt,  die  geHirchte  OberOacbe  eines  Ovariums, 
und  »iidiielt  ganz  deutliclie,  mit  incJits  Anderem  zu  ver- 
wecbsciude  6rraa/"sciie  Follikel.  Auf  dicbc  Weise  war  zu- 
nächst dargethan,  dass  die  Cyste,  welche  den  extiaulerinen 
Fottts  enthielt,  in  Zusammenhang  stand  mit  einem  Eierstock, 
und  es  fragte  sich  nur,  ob  diese  Verbindung  als  eine  von 
vorn  herein  dagewesene,  oder  durch  spätere  Verwachsungen 
ei  zeugte  belrachlel  werden  mussle;  hierüber  konnte  mau  aber 

* 

nicht  lange  im  üuklareo  bleiben,  denn  so  viel  man  auch 
versuchte,  konnte  eine  Trennung  beider  Gebilde  von  einander 
auf  keine  Weise  bewerkstelligt  werden,'  was  bei  einem  relativ 

so  frischen  Falle  halle  möghch  sein  nuisseii,  wenn  eine 
blosse  aul  dem  Wege  der  Fjilzündung  bewiikle  Aidoüiujig 
vorhanden  gewesen  wäre;  vielmehr  sah  man  die  ilnlie  des* 
Itir  einen  Eierstock  zu  haltenden  Körpers  durect  in  die  Cysten- 
wand  äbcrgehen,  und  konnte  deshalb  die  letztere  nur  als 
eine  Ansdehnun«r  der  Wand  des  ersteren  betrachten,  woraus 
wiedtT  die  Aiibii  ht,  dass  man  eine  Lieiblocksschvvangei  b(  hafl 
vor  sich  hatte,  geschuptl  werden  musste,  der  ich  aber,  ich 
wiederhole  es,  wegen  der  Unvollständigkeit  des  Untcrsuchuogs-  . 
objectes,  nur  einen  sulijectiven  Werth  beilegen  kann. 

Wenn  auf  diese  Weise,  wie  es  mir  scheint,  eine  Ver- 
ständigung über  tlie  Arten  der  Extrauterine  liwangfTschall 
keine  Schwierigkeiten  hat,  so  halle  ich  e&  für  am  2 weck- 


1)  L  o. 
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JBasßigsleD,  eben  diese  einzelnen  Formen  von  einander  zu 
tremieD,  und  über  jede  besonders  die  sUtistischen  md  sonstigen 
BenierkuDgeD,  welche  ich  gesammelt  habe,  folgen  zu  lassen, 

wobei  ich  aber  die  Eierstocksschwangerscbaft  aus  leicht  eiu- 
zuseheudeu  Gründen  ganz  iuüen  lasse* 

L   Graviditas  tubaria. 

✓ 

Diese  Form  ivbrd  gewämBch  in  den  Lehrfofichem  als  die 

am  hStiGgsten  vorkommende  BDgegel»en.  Dagegen  moss  ich 
bemerke,  dass  bei  einem  Verfahren,  wonach  ich  ohne  Aus- 
wahl jeden  Fall  von  Extraulerinscbwangerschaft  aus  der  Literatur 
notirt,  die  Ziffer  für  diese  sich  nur  halb  so  hoch  gestellt  hat, 
als  för  die  ßanchschwangerschafl;  ich  muss  daher  glauben, 
dass  die  letztere  absolut  häufiger  vorkommt  Im  Ganzen  sind 
es  64  Fälip  von  TiiIm  üm  liwanL'ersehafl,  welche  ich  olme 
Küciisicht  aut  leuiere  Uolerscbiede  m  Üezug  auf  den  Sitz  der 
Graviditfit  in  diesem  Organe  gesammelt  habe,  die  sich  aber 
keineswegs  nach  den  verschiedenen  Richtaogen  hin  ^eich- 
mSssig  statistisch  verwerthen  lassen,  denn  «elbst  bei  den 
genaueren  Beobachlungen  vennisbL  man  eine  und  die  andere 
brauchbare  Angabe,  und  man  bekonuiit  de^haib  bei.deu  Zu- 
sammenstellungen in  Betreff  einzelner  Punkte  immer  kleinere 
Zahlen. 

d)  Alter.   Dasselbe  fand  sich  51  Mal  angegeben,  und 

ergaben  sich  folgende  Resultate: 

Lnter     20  Jahren  b<;tanden  sich    1  (19  Jahr). 
Zwischen  20  u.  30  Jahren  „      n  1^- 

„       SOu.  40     n       n        ft  27, 

Ueber     40  Jahre  ak  waren  4. 

Am  meisten  vertreten  war  das  28.  .lalir  mit  7  und  das 
30*  Jahr  mit  12  Fällen.  Genauere  Angaben  für  die  emzehien 
Jahre  heizuiRlgen,  halte  ich  für  überflüssig,  da  überhaupt  dem 
Alter  nur  eine  relative  Bedeutong  hier  beigelegt  werden  kann« 
Weit  wichtiger  dagegen  erscheinen  mir 

b)  die  Antecedentien.  Zur  Anfklärmig  der  Frage,  in 
weichem  Verhaitniss  die  1  ubenschwangerschaft  als  erste  und 
als  wiederholte  Schwangerschaft  auftritt,  stehen  uns  die  Notizen 
Aber  53  FiUe  za  Gebole.  Unter  diesen  hefimden  sich  16  Frauen, 
die  noch  nie  geboren,  6,  die.  mir  abortärt,  und  81,  die  achoB 
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gdiom  batteii;  wenn  wir  die  mite  Qaiee  nr  drilteD  hiim- 

zählen.  so  hekoimiien  wir  16  Erst-  auf  37  Melirgefichwüngerte. 
ein  Verliüllmbs,  \selchcs  uivlit'  eiiuiial  dem  Nunuaifii  eul- 
epricbt,  jedeii£dl«  lüclit  die  gewübnliche  Angabe  bestätigt, 
dass  häufiger  Fraaen,  die  acboo  dfter  geboren«  einer  Tuben- 
echwangerschaft  unterliegen;  die  Angaboi  von  CaimpMl  freilich, 
der  auf  10  Ki  stgeschwängerle  65  Mclirgcschwängerte  zählt, 
glimmen  mit  diesen  gar  nicht  überein,  die  Frage  ist  nur, 
ob  dieselbe  ein  besonderes  Vertrauen  verdieaen,  und  daa 
miksfate  ich  entschieden  besweiiS^bi,  weil  er  offenbar  eine 
ganie' Menge  anderer  Extrauterinsehwangeradiallen  mil  in  die 
SuiLstik  der  Graviditns  lubiiria  hiiR'iii^^ezogrn  liat.  was  deullich 
genug  daraus  hervorgeht,  dass  ei'  eine  Anzahl  angebiicb 
biaiiergeb(»riger  Fälle  aufzählt,  welche  länger  aia  ein  Jahr 
gedauert  hatten.  Was  nun  die  16  firetgeschiffingerten  belriffi, 
80  ist  bei  ihnen  em  Umstand  henrorsuhriben:  es  finden  siefa 

nämlich  unter  ihnen  nur  10,  Ijci  denen  nicht  ausch'ückhch 
eine  Ahiinrmilät  in  den  geschlechtlichen  VerrichUingeu  ei'walüU 
wird;  iiei  6  dagegen  ist  Folgendes  bemeriLt: 

1.  Seit  4  Jaluen  verhciratliet,  ohne  kmder. 

2.  Seit  meiueren  Jahren  kinderlos  verbeirathet. 

3.  In  erster  £he  10  Jahre,  in  zweiter  4  Jahre  ohne  Kinder  verfa. 

4.  dito  dito. 

6.  Seit  15  Jahren  hi  kinderloser  Ehe. 
6.  Lange  Yerbeirathet  ohne  Kinder. 

Wir  werden  dieser  Ei^^cnthumliclikeit  in  der  linliiL  der* 
Mehrgesdiwängertcn  wieder  begegnen.  Zu  diesen  gehören 
zuerst  6,  weiche  yoiher  nur  alwrtirt  hatten,  und  anch  hier 
sieht  man  die  erwähnte  Ahnnnnitit  wenigstens  angedeutet, 
denn  in  einem  Falle  war  3  Mal  Ahmt,  ,und  nach  9jibriger 
i^iuse  (  ine  Molenscliwangerschafl  eingetreten:  eine  anch'rr'  Frau 
war  seit  lU  Jahien  verheiratliet  gewesen,  halte  m  ersten  Jalire 
ihrer  £he  einen  Abort  mit  Zwillingen  erlitten,  und  dann  niclil 
wieder  conciiurt,  eine  dritte  hatte  3  Mal  m  erster  Ehe  abortirt, 
war  in  zweiter  dann  der  Graviditas  tnbaria  erlegen.  —  Die 
uhiigen  31  Fälle  lassen  sich  daitii  wieder  in  2  Rubriken 
bringen;  lÖ  Fälle  nanihch  sind  es,  in  denen  die  Frauen  vorher 
in  regebuAssiger  AufMoaiMlerf eige  geboren  hatten,  während  hsi 
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lieo  flbrigen  13  nlehr  oder  weniger  erhebliche  Abweichungen 
Forgekommen  sind;  in  Bezug  auf  erstere  ist  eine  besonders 

grosse  AjiZiilil  von  Kiiidci-n  nicht  iiolirL  wordcii,  vielnnhr 
wareu  5  Mal  1,  7  Mal  2,  1  Mai  3,  1  Mal  5,  3  Mal  6  KuiUer 
geboren  worden.  Die  13  abnormen  Fälle  setze  ich  aber  hier 
tiDieln  hin: 

« 

1,  2  Kinder  geboren,  seit  5  Jahren  nichU 


2. 

1  üind 

n 

7 

3, 

1  . 

n 

7 

(nach  5  Jahren  metritis). 

4. 

5  Kinder 

1» 

„    7  Jaluen  iiichl. 

5. 

1  Kind 

M 

t»     3       «  n 

(vor  7  Jahren  abortirt). 

6. 

2  Kinder 

1* 

„   8  Jahren  nicht 

7. 

1  Rind 

t» 

n    3  ^ 

8. 

1  V 

n 

„  10.12  „  ^  „ 

9. 

4  Kindor 

ft 

12 

10. 

1  Kind 

n 

1 

1 1 .  Abort  Ton  3  Monat,  £ntzändüng  des  rechten  Ovarium, 
dann  normal  geboren. 

12.  1  Kind  in  erster  Ehe,  in  zweiter  viele  Jahre  kinderlos. 

13.  ^  Kinder  geboren,  3  Mal  abortirt. 

Diese  Zahlen  bestätigen,  worauf  schob  öfter  hingewiesen 
worden  ist,  dass  der  Tubensch wanjjerschafl  olt  liue  längere 
P.'iirse  in  di'i  m  lilmig  vorangeht,  oder,  wenn  iiherhaiipt 
noch  keine  Befruchtung  staLtgetunden,  dieser  Zustand  der 
Sterilität  schon  längere  Zeit  angedauert  hat  £s  bedarf  wohl 
keiner  besonderen  Erwähnung,  dass  diese  beiden  Erscheinungen, 
die  Sterilität  und  tlie  Tubenschwangerschaft,  (ioellecte  derselben 
Ursache  sein  müssen,  und  wir  werden  bei  dem  Sections- 
befände  versuchen,  dieselbe  festzustellen. 

c)  Verlauf.  Die  gesammelten  Fälle  endeten  sämmtlich 
tddtlich,  nnL  AuMialüJn  «les  von  Virchow  ^)  besthriebenen, 
eine  Person  betreileud,  welche  im  Juni  oder  Juli  1848  unter 
deutlichen  Erscheinungen  einer  inneren  Zerreissung  erkrankt 
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war,  dann  besser  wurde,  luid  erst  am  17.  Juli  1852  im 
Juliushospitaie  zu  Würzburg  an  Pneumoiua  gangraenosa  in 
Grunde  ging.   Der  SecUonsbeftind  gab  dem  genanoCen  Aafor' 

Veranlassung,  in  tren'ender  Weise  niil  die  soHene  EvrnUi;dität, 
die  srlion  früher  in  der  Üerliner  gehui  lshüUiiciien  Gebe]l>clinrt 
zur  Sprache  gebracbl  und  durrli  Fälle  von  Schöüery  Mayer 
'Und  Wegseheider  wabrscbeinlicb  gemacht  worden  war«  auf- 
merksam zu  machen,  dass  nämlich  eine  Ruptnr  der  eine 
Frucht  endiallendcfi  Tuba  ohne  Auslrilt  des  Eies  erfolgen, 
und  damit  eine  Heilung  des  Vorganges  mit  eigenlhümiitber 
Verwandlung  des  Fötus  eiulreten  könne.  Dass  eine  Tuben- 
schwangerschaft auch  durch  wirkliche  Lithopaedionbildung 
einmal  heilen  kann,  dalur  sprechen  mündliche  Mittheüungen, 
die  mir  Herr  Prof.  Kussmaul  in  Heidelberg  über  einige  in 
der  Literatur  vuiiiudlicbe  Fälle  dieser  Art  gi^niacht  hat;  ich 
-sellist  weiss  niu-,  d.iss  Duvemey  (oeuyres  anatonn'(|ues,  vol.  II, 
p.  354)  eine  drei  Monate  alte  abgestorbene  Frucht  beschreibt, 
welche  von  den  unversehrten  Wandungen  der  Tuba  Fallopiana 
uoiscblossen  wurde.  Bekanntlich  ist  auch  dann,  wenn  sich 
ans  der  Gravidilas  tubaria  eine  si'cundärc  (iravidilas  lubo- 
abdominalis  heraus  entwickelt,  eine  Veräuderuug,  die  wegen 
der  Schwierigkeit  der  Zusammenstellung  von  zutreffenden 
Fällen  hier  nicht  gesondert  betrachtet  werden  kann,  der  Aus- 
gang durch  nachfolgende,  wiederholte  Anreissung  des  Sackes 
ein  lelbaler.  und  es  s(]i<-iiii  dabri  .iiicli  i^lcirhgnltig  zu  sein, 
nach  welcher  liicbluii^^  die  erst»-  llnptur  der  Tuba  erfolgt  ist, 
denn  die  Formen,  die  zuerst  Dezeimeris  unter  dem  Namen* 
^grossesse  sousperiloneo-pelvienne**  beschrieben^  hat,  wo  das 
Ei  ans  einer  Rissstelle  am  unteren  Theile  der  Tuba  ausgetreten 
war,  und  sitli  zwischen  den  Olatlern  des  liroiten  Mutterbaiides 
Weiler  entwickelt  halte,  «Midelen  gieicbralls  mit  dem  Tode. 
Da  nur  in  Bezug  auf  die  Symptome,  die  dem  unglücklichen 
Ausgange  vorhergehen,  nichts  Erwähnenswerthes  aufgefallen 
ist,  so  lasse  ich  eine  Tabelle  folgen,  in  welcher  die  Zeit 
angegeben  ist.  die  von  dem  Änftreten  der  beftiefii  Kr;i)i!\fii  ils- 
erscheiüiiii^cn  bis  zum  Tode  verUoss;  zu  dieser  BesUmmuug 
habe  ich  48  Fälle  gebrauchen  können. 
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Oer  Tod  erfolgte 


nach 

2SI 

iD  in 

2  FSUeD, 
]  FaÜe, 

nach  Ifi  Slundpn  in 

1  Fall^ 

2  Fidlen, 

« 

3 

ft 

n 

»» 

18 

»» 

- 

9* 

4 

n 

3  Fällpn, 

i> 

20 

n 

i  ,. 

1f 

5 

n 

1  Falle. 

n 

24 

4  n 

n 

6 

9* 

n 

3  FoUen, 

t» 

36 

8  , 

n 

7 

n 

3  „ 

48 

«9 

» 

2  « 

rj 

8 

ti 

» 

IFaUe, 

3  Tagen 

»» 

2  » 

t» 

9 

♦» 

1  . 

4 

»» 

i» 

1  Falle, 

w 

10 

1» 

1» 

2  Fällen, 

1» 

5 

H 

II 

1  » 

n 

12 

n 

3  . 

6 

II 

9» 

1  « 

»» 

14 

» 

6  „ 

8 

w 

»» 

1  V 

M 

15 

1  Falle, 

10 

n 

2FiUen. 

ZiclifMi  wir  die  Zahlen  etwas  zusaauueii,  so  wurde  der 
LiuüiU  lies  ludes  beobaLitlet: 

Nach    12  Siuiiden  in  20  FiUen, 

99     24      „     „  15  ^ 
'  „     36      99     „    3  „ 
«     48      „         ^  „ 
bis  zu    8  Ta^eii     „    6  « 
9)   91   10  „  2 

Ueber  zwei  Dhttheiie  der  Fälle  gingen  also  tiach  Ablauf 
Ton  24  Stunden  zu  Grunde,  unter  diesen  wieder  fifaer  die 
Hälfte,  nimlich  20  schon  nach  12  Standen,  und  von  diesen  . 
wk?<!cr  die  Hälfte,  muiilich  10  uacli  6  Stüii<leii,  svoiuit  dir 
aügeaiciiie  Erfalirung  von  dem  peracuteii  Vcrlatiff  d<vs  Prucesscfi 
nach  der  Ruptur  der  Tube  ihre  Bestätigung  hndet. 

d)  Sectionsbefund.  Die  alte  Behauptung  Heim% 
dessen  Bemerkungen  über  Extrauterinschwangerschaft  ^)  als 
Bi'Icue  sriiuT  gläii^jenden  Bcol^arlitiuigsgabe  dienen  und  iiocli 
beule  mit  Interesse  gelegen  werden  können,  dass  nur  in  der 
linken  Tube  eine  Entwickelung  ded  £ies  stattfände«  hat  aller- 
dings längst  ihre  Widerlegung  erfahren,  ohne  dass  man  jedoch 
im  Stande  gewesen  ist,  das  häufigere  Vorkommen  der  Schwanger* 
schall  iii  dicsiM",  i;egeniilier  der  rechten,  ganz  in  Abrede  zu 
iUeiltu,  deim  Cam^l/elCs  auch  hier  freiJich  sehr  behulüaiu 
aufzunehmende  Statistik  weist  auf'  41  hnke  Tubenschwanger* 


1)  ZfoTfi*!  A»Mr  0lf  nedleiaifdie  Srfidirtmg.  Jahrg.  1812. 
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Schäften  34  rechte  nach.  Aach  ich  habe  unter  den  64  ge- 
sammelten Fällen  87  Hai  die  linke  und  27  Mal  die  redhle 

Tube  allficlrt  gefunden,  so  dass  man  woid  bei  der  Annabmo 
eines  gewissen  ^o^\\i^|4ens  der  liiikoii  Seite  stehen  bleiben 
muss.  Ob  hierfür  irgend  eine  Ei'kiarung  gegeben  werden 
^ann,  werden  wir  weiter  unten  sehen.  Zunächst  mdchte  es 
nur  vidleicht  von  Interesse  sein,  aus  dem  Secdonsbefunde 
zu  L'iniifteln,  wann  gewöbnlicb  die  Tubenschwangerschaft  durch 
Ruptur  ujilerbrochen  zu  werden  pÜegt,  zu  welchem  Zwecke 
wir  diejenigen  Fälle  benutzen  können,  wo  eine  Altersbestimoiuug 
oder  eine  Längenangabe,  über  den  Fötus  sich  vorfindet; 
allenfells  können  dann  noch,  wo  solche  fehlen,  die  Be- 
merkuu^cu  über  den  Tennin  der  Menstrualcessation  oder  der 
SchwangerschaflsdaiifT  zur  Bestimmung  benutzt  werden. 
Ich  besitze  31  Notizen  über  das  Aller  und  die  Lange  des 
Fötus,  welche  letzere  ich  auf  das  Alter  reducirt  habe  und 
15  über  die  llloistruation. 

Der  Fötus  war  5  Wochen  alt  in  1  Falle. 
„     „      „  6      „      „   „  5  Fällen. 
»»     »»      »»  ^   7  »»     »»   »»4    „  ♦ 

»         n  n  99  99      99    ^  n 

„  aus  dem  3.  Monat 9  „ 

4  6  * 

Die  Schwangerschaft  dauerte  4 — 6  Wochen  in  6  Fällen, 

6 — B    .  „  „5  „ 

„         3  Monate  „  2  „ 

„         4     „  „  1  FaBc. 

f%  1 

Es  ergiel»!  sich  ntis  diescii  Zahlen,  dass  die  Schwanger- 
schaft 26  Mal  ihr  baidc  in  den  ersten  beid(fli,  11  Mal  im 
dritten,  7  Mal  im  vierten  und  1  Mal  im  fünilen  Monate  er- 
reichte, dass  also  in  der  grösseren  Mehrzahl  der  Fälle  in  den 
ersten  8  Wochen  die  tödtliche  CatasCrophe  eintrat,  was  mit 
der  gewöhnlichen  Aniiaiiii)»-  ui»ereinhltiiiiiit.  i\ur  ein  Fall  ist 
darunter,  wo  die  Schwangerschaft  aiig<>blich  ihr  normales  l£nde 
erreichte;  dieser  rührt  von  ßaxtarph  ^)  her.  und  bcftraf  eine 
sum  ersten  Male  schwangere  Frau,  welche  am  rechtzeitigen 


99  99 

H  '-^  1t 
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Ende  der  Gmvtditiit  von  Weiten  befallen  wurde,  aber  nkbt 

^»har,  sondern  .iin  ITmflr'ii  Tage  verstarb;  ni<iii  !  inl  dio  linke 
'l  ubc  ausgt'di;iiul,  uud  iu  derselben  den  ausgeU'agciien  Fötus. 
Die  rechte  Tube  war  dagegen  normal,  der  lilenis  mit  dem 
Ftandtts  nacb  rechts  gewandt,  von  einer  Beachaffenbeit  wie 
bei  einer  Jungfrau,  seine  InnenflScbe  aber  mit  einer  Decidua 
überkleidet.  Ich  glaiilu;  iiitlrssen,  dass  di»*  an. ih  inische  Unter- 
suchung hier  nicht  genau  ^ciuig  geführt  ist,  uni  nicht  gerechte 
Zweifel  gegen  den  Behind,  der  so  sehr  allen  sonstigen  Wahr- 
nebmnngen  widerspricht,  aufkommen  va  lassen;  a  priori  kann 
man  sich  gar  nicht -vorstellen,  wie  der  Eileiter  einer  so 
enonnen  Ausdehnung  tiihig  sein  sollte,  um  ein  ausgeti'agenes 
kind  zu  beluTbergco. 

^  £s  firagt  sich  nun  weiter,  ob  die  Statistik  nicht  aus  den 
Sectionsbefunden  häufiger  wiederkehrende  VerSnderungen  ent- 
nehmen kann,  welche  uns  dem  VerstSndniss  Aber  das  Zustande- 
kommen der  Tubensduvangerscliaft  etwas  naher  bringen.  Hier 
muss  nun  freüicb  besonders  beklagt  werden,  dass  Üngenauigkeit 
in  der  anatomischen  Untersuchung  die  meisten  Fälle,  besonders 
die  älteren  resvlCatlos  erscheinen  lässt,  indem  sich  das  Gfanze 
des  Berichts  meistentbeils  auf  die  wenig  Gewinn  bringende 
Angabe  bcbclirankt,  ob  die  Tube  von  der  ausgedehnten  Stelle 
nach  dem  Uterus  zu  durchgängig  ^clunden  wurde,  oder  nicht; 
der  letztere  Fall  ist  natürlich  für  die  Aetioiogie  deshalb  nicht 
erfaebticfa,  weil  eine  solche  Unw^samkeit  gewiss  leicht  in 
Folge  des  durch  die  Schwangerschaft  bedingten  Auflockerung 
procpssps  spAtrr  cnsicht.  luiliiin  iiirlit  als  Hinderniss  lui  <len 
Durciilnll  des  Eies  in  den  Utmis  aufgeti  ^h-n  zu  sein  braucht. 
Ein  pathologisch -anatomischer  Befund  jedoch  ist  gerade  in 
den  mit  grösserer  Sorgfalt,  als  früher  angestellten  Unter> 
Buchungen  der  Neuzeit  mehrfach  wiedergekehrt,  und  wArde 
'nach  UM  iner  Ueberzcugung  noch  viL4  öfter  miri^i'IuUcn  sein, 
wenn  man  mehr  danach  gesucht  hätte,  ich  meine  die  Ver- 
wachsungen der  Genitalorgane  chn  ch  peritonitische  Adhäsionen; 
der  prägnanteste  hierher  gehdnge  Fall  ist  von  FtrcAoto^) 
analysirt  worden,  und  deswegen  so  bedeutungsvoll;  weil  sich 
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der  Fötus  1%**  roai  AbdominaleiHle  derTecbten  Tube  zwischen 
zwei  durch  peritonitische  Adhäsionen  fixirten  Stellen  entwiekeli  . 

linltf,  und  so  diese  direct  nls  Hindmiissr  Tür  den  Durchtritt 
des  Eies  nachgewiesen  werden  kuimlfii;  eine  ühnliche  Aut- 
kläriing  erhalten  wir  auch  in  dmi'  von  einer  selu*  guten  Ab- 
bildung begleiteten  Arbeit  von  Sammar,^)  in  welcher  ein 
Fall  ?on  Tttbensdiwangerschafl  beschriehen  wird,  wo  beide 
,Ejleiter  in  Folge  von  derartigen  Adhäsionen  einen  gewundenen 
Verlaut  angenounnen  halten.  In  njeineii  Talit  11<  u  iiiui«*  ich 
ausser  diesen  nur  uocli  die  geringe  An/alU  von  8  Fäiieu 
Yerzeichnet,  in  denen  mit  Bestimuitlieit  auf  Verwachsungen 
des  Uteirus  mit  dem  Mastdarm,  mit  den  Tnben  und  deren 
Findjrien,  der  Rierslöckc  mit  den  Tul>en  hingewiesen  wird; 
wenn  ich  dt  uiiudi  nicht  undiin  kaini,  auf  die  Resultate  solcher 
partiellen  PeriloüiÜdeu  als  auf  eine  häutige  Ursache  uicht  blos 
der  Tubenschwangerschaften,  -sondern  auch  anderer  Formen 
der  Graviditas  extrauterina  mit  Nachdruck  aufmerksam  zu 
machen,  so  könnte  es  den  Ansctietn  haben,  als  ob  hierzu 
dii  Ii' !'»'clitii?ung  llhie,  aher  wenn  die  hestcn  Untersuchungen*-^) 
daraul  laiivveisen,  dass  die  partittlle  Penlonitis  eine  dei* 
hauligsten  Krankheiten  ist,  dass  sie  schon  beim  Fötus  intra- 
uterin zu  Stande  kommt,  dass  sie  namentlich*  eine  sehr  ge- 
wöhnliche Veranlassung  von  allen  möglichen  Erkrankungen  in 
der  Genilaliensphäre  des  weihlicbea  Geschlechts  ahirield,  so 
liegt  auf  der  Hand,  dass  meine  auscheinend  rein  theoretidche 
Ansicht  der  Begründung  keuieswegs  entbehrt.  Ist  es  nicht 
längst  als  ausgemacht  betrachtet  worden^  dass  die  chronische,  - 
oft  so  schleichend  und  unscheinbar  veriaufende  partielle  Bauch- 
fellentzündung ]>eini  Weil)  oft  der  Ausgangsituukt  ist  einer 
Unheilharen  Sterilität,  wie  sie  am  handgreiflichsten  an  den 
ofl^ntiichen  Freudenmädchen  hervortritt,  die  unter  der  Form 
der  sogenannten  €olica#scortorum  dieser  Krankheit  so  häufig ' 
anheimfallen?  Nun  haben  wh*  aber  wäter  oben  bei  den 
AiiUcedenlien  gesehen,  dass  viele  einer  Tuhenschwangerscliaft 
zum  Upfei'  ^elalieneu  i  iaucu  lange  Zeit  vorbei*  au  Liuliucht- 

1)  De  gnividitate  extraute  rina,  (»ryphiae  1850.  Dissert. 

2)  Vcrg;!.  Virchon^,  Historisches,  Kritisches  und  Positives  zur 
Lehre  der  üuterloibäaü'ectioueii  iu  tieiu«iiu  Archiv.  Bd.  V,  Ueft  3. 
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harkeit  gelitton  hatten,  imd  kh  nehme  daher  ki'iiieii  Ausland, 
Iv  vi^  füle  ak  die  gemeinsdiaflUcbe  Uraaehe  der  Toran- 
gegangenen  Unfrudilbarkjeit  und  der  nachfolgenden  Graviditas 
tubaria  einr  s^okhe  parlieUe  IVritoiiitis  oder  vielmehr  ihre 
Folgeu,  die  perilonitisclien  Adiiaäiuiien  anzusprechen,  und 
giaiibe  bealimmi,  dasi»  in  Zukuufl  die  SccUoiiabeAinde  iiierüher 
noch  geaaoere  Aufklärung  an  die  Hand  geben  werden.  Selbst 
der  Umstand,  dass  die  linke  Tobe  hänfiger  der  Site  der 
AiTectioii  ist,  ui;\i^  m\i  dieser  Bauchfellentzündung,  wenigstens 
nach  einer  aiümllich  ausgesprochenen  Ansiclit  von  Virchow 
in  etoeii  gewissen  ZusamiiK'nli  ing  gebracht  werden  können, 
denn  es  scbeanl  ausser  Zweilei  za  sein,  dass  öfter  die  linke 
Seile  des  Unterleibes  ton  ibr  befallen  wird  'als  die  reckte» 
eine  Thatsachc,  welche  aus  einer  Stelle  in  Virchow*}»  ge- 
sauanclten  Ahhaudiungen ,  Seit«;  827,  die  ich  hieriierjselze, 
arheili:  „Der  gewöbniicbsl^  SiU .dieser  Peritonitis  sind  die 
Feaaae  fliacae  und  zwar  aberwiegend  häufig  die  bnke,  ^wes« 
hdb  audi  der  geknickte  Uterua  sehr  oft  zugleich  nach  linka 
dislocirt  ist,  trotzdem,  dass  der  Mastdarm  wie  gewöhnlich 
Terläufl.  Diese  rcrituuitih  iliaca  chronica  eulwickdt  sich  ent- 
weder im  Umfange  des  Coecum  und  Processus  veriiiiioriniS) 
eder,  tiod  zwar  ungleich  häufiger  am  Mesooolon  der  f'lesun 
■gpnoides,  und  zwar  am  mästen  an  der  lusaecen,  linken 
Fläche  desselben,  entsteht  nicht  hlos  ini  Wochenbett,  sondern 
kommt  auch  hei  Mannern  vor  ii.  s.  w,"  Ich  will  Jedoch  iiichl 
unterlassen  hinzuzutugen,  dass  im  U  Jlodgkin,  den  Virchow 
n  seiner  Arbeit  öber  die  Unterkibsafiectionen  citirt,  gerade 
die  Fosia  iUaca  dextra  der  häufigere  Sitz  der  Krankheit  in 
fiede  sein  soll. 

Sympaüiische  \VräiiUcriiii<^('ii  des  Uterus  mihi  wohl  eine 
,liäuiige,  aber  keineswegs  inuner  zu  beobachtende  ßcgl«it- 
efscfaeinimg  der  Tubenschwangerscbaftp  In-  40  Fällen  habe 
ich  darttber  auadrOckliebe  fiemerkniq^en  voi^eftindeUr  wekho 
sich  unter  folgende  Gesiclitspunkte  bringen  lassen :  Die  Secüon 
vvit'ö  in  24  FiiUt'n  eine  dcuiinbc  Vergrösserung  dcssdhcn 
nach,  welche  in  12  durch  folgeiide  Mas^augaben  naber  be- 
stimflit  worden  ist; 

Der  Uterus  war  B"  bmg,  2^  4""  breit, 

n        n        »    *>       n    ^    ^  n 


%   Vi*  fledi;«r,  Beitrige  inr  Lehre  TOS  der  Bdiwaagerfehrnft 

Der  Uterus  war       2*"  lang,    —  breit, 

„      „      „       10«    „      ^      ,    9«  dick, 

A»     

»         »        w    ^  »»  »»  »• 

4»     

A*f  Qi»     

o'f  am  am 
>i         »»         »»  w      "  n 

WM»»*'*'*»*'  »  W 

Der  Entwickelung  einer  Decidua  wird  25  Mal  Erwälmimg 
getban,  und  dabei  1  Mal'  hervorgehoben,  dass  der  Utems 

sich  wie  bei  einer  Virgo  verhalten  liahr;  3  M  il  l.uni  ich 
Vergrüäsmig  des  Uterus  ohne  Bildung  iler  luntaiiigeu  Haut 
erwlhot;  ein  solches  Verhalten  desselben  habe  auch  kh 
Ifingere  Zeit  an  einem  Mparate  vor  Augen  gehabt,  welches 
Herr  Dr.  Htrgeh  in  Danzig  mir  zu  äbersenden  die  Güte  faatle, 
und  das  auch  seiner  Zeit  beschrieben  ^v^)l<len  ist;')  hier  war 
der  Uterus  nicht  unbedeutend  vergrussert,  hatte  nanitnliich 
in  seinen  Dickendimensionen  sehr  zugenommen,  aber  seine 
Schleimhaut  fand  sich  dorchaus  glatt,  weiss  und  nur  mit 
^iner  sehr  dönnen  Lage  bellrötbltch  gefärbten  Schleuns  fiber- 
zogen. Das  Vorkommen  eines  Gallertpfropfes  im  Cervicalcanal 
ist  in  13  Fallen  erwähnt.  Eine  gänzliche  iSichlbelheiiigung 
des  Uterus  an  dem  Uypertrophirungsprocesse  dagegen  wird 
nur  in  zwei  Fällen  ausdrücklich  angegeben. 

Als  Anhang  zum  Seetionsbefiinde  will  ich  noch  einen 
Fall  vuu  Tubenschwangerschaft  naiithaft  iu.k  Ikmi,  der  leljhaft 
an  den  von  Scanzoni  vor  einiger  Zeit  beschriebenen,  von 
Schwangerschaft  in  einem  rudimentären  Uterushorn  erinnert, 
wo  zur  Erkljirung  der  Erscheinungen  eine  Wanderung  des 
Eie,s  vnn  einer  Seite  lur  anderen  angenommen  werden  musste. 
Dieser  ist  von  /'rejer'^)  er/älilt.  und  bofraf  eine  Fraa  \uii 
33  Jahren,  welche  j  Kuidrr  ^^»'bureu  halle,  und  im  Laufe 
ihrer  sechsten  Schwangerschaft  plötzlich  unter  den  Er- 


1)  Verhandlaogea  der  geburUhülfUclien  GeüelUchaft  in  Berlin. 
Heft  y,  S.  109. 

2)  Journal  für  Medicin  og  Chirurgie.   Mai  1834. 
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flcbeiinuigen  einer  inneren  Ruptur  verstarb.  Man  fand  in  der 

ßauclihühlo  eiiiÄi  13  Loth  schweren,  8"  4'"  langen,  also 
4 — 5inoiinfli(  ln  II  l  olus,  (hr  .ms  niwv  llissstrlle  i]«'r  geborsbMicn 
rechten  Tube  hervoi'getreten  war;  die  letztere  verband  sich 
nichts  wie  gewöhnlich,  mit  dem  Uterus,  der  dV«'  lang,  breit 
and  mit  Gallertpropf  und  Decidua  versehen  war,  xwischen 
Grund  und  Körper,  sondern  zwischen  Körper  und  Hals,  und 
nun  war  das  AufTallende,  dass  d.is  V«"  giusse  ('.oi  pns  luleun) 
sich  nicht  im  rechten,  sondern  un  linken  Eierstock  befand. 
£s  Usst  sich  naturlich  nicht  bestimmen,  ob  die  anomale  Ein- 
pllansnng  der  rechten  Tube  ihren  tieferen  Gmnd  in  einer 
Büdungsanomalie  des  Uterus  hatte,  ob  nicht  vielleicht  wirklich 
ein  Uterus  himmis  mit  rudimentärer  Eiitwickelung  der  ge- 
schwängerten liältle  vorhanden  war,  was  übrigens  dadurch 
wabrscheinUcb  wird,  dass  neue,  noch  nicht  verdflentlichte 
Untersuchungen  von  Kussmaul  das  häufigere  Vorkonqnen 
floldier  Anomalie,  di<*  bisher  immer  als  TubenschwangerschafI 
beschri^'hen  w<ii  il«'ii,  d.u  j^dhau  haben.    Immerhin  aber  kann 
man  sich  die  Lntwickelun^  des  Eics  in  der  rp(  liieii  Trompete 
nicht  anders,  als  durch  die  Hypothese  verständlich  machen, 
dass  dasselbe  von  der  linken  Tube  zuerst  in  den  Uterus  und 
dann  erst-  an  den  Ort  der  weiteren  Entwickelung  gelangt  sei, 
welchen  Ueberlritt  der  tiefe  Sifz  der  rechten  Tube  ohne 
Zweifei  begünstigt  liahon  muss;  cme  derartige  Annahme  scheint 
mir  wenigstens  plausibler,  als  die  von  einigen  Autoren  gehegte 
Vorstellung,  dass  das  Ei  eines  Eierstockes  unter  Umstanden 
durch  Hernberlageruiig  der  entgegengesetzten  Tube,  von  den 
Fimbrien  dieser  ruifgenomtncii  wrideu  könnt«',  da  die  letztere 
zu  schwer  mit  der  topographischen  Anatumie  der  Tliede  in 
Einklang  zu  bringen  ist,  und  namentUch  auf  den  voriiegendoi 
Fall  kaum  anzuwenden  wäre. 

IL  Graviditas  interstitialis. 

Die  Art  der  Extrauterinschwaiigerschaft,  bei  der  das  Ei 
sidi  in  dem  durch  den  Uterus  hindurchtretenden  Theile  des 
Eileiters  entmckelt,  ist,  wie  bekannt,  besonders  lon  ^Bresehet 
und  CaruB  studirt  worden;  die  Reibe  der  Ober  diese  damals 

vorliaiidfiicü  und  m  dfii  Scluiftcn  der  genannten  Autoren 
niedergelegleu  Beobachtungen  [i;it  aber  in  der  rseuzeit  nicht 
MoaateMhr.  t  Q«bartak.  1869.  Bd.  XUi,  HU.  t.  7 
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in  dem  Grade  eioe  ßereidierung  eriahren,  dass  niao  daraus 
eine  einigennasseii  umfimgreidw  Stalisläk  teataUen  kfimito; 
'  di«  fiance  ZaU  der  tu  Gebote  alebeoden  FiUe  belMt  mh 
nämlich  nur  auf  26;  dennodi  wollen  wir  r&tswbfm,  einige 
iNotizen  Äu&amnuMizustellen.  L<'Ii»M'goli(Mi  wir  das  Alter,  als 
unwichtig,  so  (luden  sich  ia  Bezug  aul'  Auto cc den tico  m 
21  FlUloD  Aogabea,  «us  denen  hermgehl,  daas  4  Praaea 
voilier  noch  niclit,  17  aber  scboü  geboren  balles;  anler  den 
ersteren  befand  sich  eine,  die  sek  7  Jahren,  eine  andere, 
die  seit  mohronMi  Jalin-n  verheiralhet  war;  unter  drn  lolzlrivn 
waren  nur  9,  hei  denen  eine  nonnale  Autcuianderloige  der  * 
Geborten  beobacbtei  worden  war;  bei  den  öbrigen  8  kaMi 
folgende  Abwftdunigai  vor: 

1.  Seit  10  Jahren  verheiratbei,  vor  9  Mren  1  Rind. 

2.  Vor  5  Jahifn  in  erster  Ehe  ein  Kind,  in  zweiter 
,2^2  Jiii»'  vcrheirathel,  okie  kiuder. 

8^  16  Jahr  verheiralhel,  im  enm  Jabr  Teo  4  Monaten 
aborlbt,  im  iwäM  und  vierten  normal  geboren,  wieder 
Hbortirt  and  zuletit  vor  9  Jahren  gebono. 

4.  3  Mal  griioren,  zuletzt  vor  10  Jahren. 

5.  Vor  5  Jahren  geboren,  dann  2  Mai  abortirL 

6.  1  Mal  geboren  vor  7  Jahren. 

7.  in  erster  Ehe  3'Mal  d»ortirl,  in  iweiter  ohne  Kinder. 

8.  Seit  4  Jahren  irerheirathet,  haUl  darauf  «bortirt. 

Wir  begegnen  also  auch  hier,  und  last  uodi  in  auf- 
fallenderem Grade  als  hei  der  eigenüichen  iuheasdjwaüger- 
achaft»  Unregelmäasigkeiteo  in  der  Peiamdation,  die  dem 
Eintritte  der*  Graviditas  interatitiaKa  voriiergingen,  und  die 
^  gewiss  m  eben  demselben  Grade,  wie  dort,  onaere  Aufinerk- 
samkeit  ferdienen. 

Der  Verlaut  war  in  aiieu  26  Fällen  ein  tödtücber,  und 
wir  werden  gleich  sehen,  wann  gewöhnlich  die  Schwangeracliall 
unterbrochen  wurde;  jedenfalls  liegt  aber  hier  viel  eher  die 
Mögliflikeit  tor,  dast»  das  iHhale  Ende  skrh  weiter,  selbst  bis 
S'nni  vulli<4f»n  Ausgetragenwenirn  drs  Fötus,  hinausschii  bi,  als 
bei  der  Xubeuschwangersrhnft.  denn  in  6  Fällen  wiu*de  eine 
viel  längere,  einige  Mal  seibat  bis  lur  Reife  gehende  Enfr* 
wiokeliing  deseejbeo  beobachtet  Ueber  die  Daner  dea  Krankaeina 
wird  in  18  Pillen  Auskonfl  gegeben;  biemaeh  erfolgte  der  Tod: 
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guiz  plötzlich  in    ....  3  Filkn, 
UHMTliaU»  6—10  Stindea  «  4  « 
m      14—18       H      «4  ff 

22 — 26      «     „  6  „ 

nach  10  Tagea  1  baüe, 

nach  25     9,  1  n 

Ib  16  Fitten  war  «Ibo  ktbaie  Amgng  iimarlialb  dtr* 
mleB  26  SluiideD  engeliet«B,  ein  RmJtatt  weldm  mit  den 

bei  der  Gravi<iilas  tuharia  erhaltenen  ziemlich  übereinstimmt, 
wenn  inati  dui  <lie  Kleinheit  den  liier  verwerUieloii  fifiobaelUungä- 

Dar  8ectioii»beC|ind  «rgiebl  Star  die  Graviditae  MUer- 
tlilialk  glnehfalle  «n  Vorwalten  der  Unkeii  Seite»  denn  tmter 

24  Fällen,  wo  Her  Ort  der  anomalen  Entwickelung  des  Eies, 
resp.  die  iuj|>im»tcii('  ^^onau  jjezoirhnpf  ist,  findet  sich  17  Mal 
die  linke,  nnd  nur  7  Mai  difi  rechte  Seite  hetheüigt.  Wae 
dee  AHar  dee  Fütue  belnflBt,  ap  eteile  ieh  Uer  feigende  Be» 
ftünmuogea  zuBanunen: 

Die  Schwenfersebaft  dauerte  4  Wochen  in  1  Falle. 

Der  Fütu^  war  aus  dem  zweiten  Monate,  „  2  FäUen. 

n      n        n     n      n    dritten       ^  12  „ 

w     n      » •  w    »f  werten     ^     n  ^  n 
„     «  »    n   l&nfteo.    H     w  1  Nie. 

Aas  dieser  Tabelle  scheint  benrcnrangehen,  daes  die  Unter- 
brechung der  iiiLerstiliellcn  Schwangerschaft  bcsornlers  h.i iiiig 
im  dritten  Monat,  also  etwas  später,  als  hei  cUr  tuharia 
erfolgt,  doch  bin  ich  mir  wohl  bewniat,  dass  ea  grtamr 
ZaUeo  bedfirfte,  um  einen  sokhaii  Unteraefaied  mit  einiger 
Skberfaeit  festftialeilen. 

FSlle  vuu  längerer  iKtuci  einer  (»iaviiiit.ij>  uiüTstitiafis  sind, 

^m§f^  6  beobachtet  worden,  und  will  icii  hier  2  kwti 
erwibncD:  * 

1)  Von  MoMhirL  ^)  Bei  einer  FVan,  die  4  Mal  -gdiioNtt 
bette,  trat  im  Mira  18S4  wieder  Sebwangerschaft  em;  im 
driiieii  Mun  ^t  derselben  liatte  eine  Missiiauillüng  SchniefTen 
BD  Unterleibc  zur  Folge;  Weilmachlen  traten  Weben  ein, 
md  der  Tod  erfolgte  im  Januar,  also  9  Monale  nach  der 


1)  M«iM  Zeiucbrift  fOr  Gebar tsurktmde.  Bd.  9,  Heft  3« 
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CoüceplioiL  Bei  4er  Section  fand  num  dm  Fttn»  m  ciMOi 
Sacke,  der-dorch  das  dm  Utcraa  OberiMdanda  PeritooMMi 

und  die  Muskelwand  des  Uterus  selbst  grhildet  wurde;  (fie 
entsprechon<i(>  TiiIh  u.n  am  Utenneude  v^tcbJo&»an ,  uod 
fülurte  in  den  abnormen  Säck. 

2)  Von  CUet,  ^)  Im  acfalea  Monat  war  bai  auur  itis 
mim  Haie  SdiwaDgeren  der  Tod  nach  24  Scnideii  arbigt.' 
Man  fand  eine  grosse  OefTnung  im  Famhis  uteri,  aus  welcher 
der  Kopr  dt'ji  l  (ttus  nach  oben  in  die  iiauihliulil**  liiii<'in- 
ragte;  der  Uterus  durcb  ein  Se^tuia  transversuui  ui  iswet 
TbeUe  getbeüt,  tod  denen  der  obere  die  2%  Pfand  sohwere 
Fmebt  enthielt  Die  rechte  Tobe  war  nonnal  inacrirt,  die 
linke  viel  tiefer,  den  Septura  eot^rediend;  die  Plazenta  ftat. 
auf  dein  l(>i/t<>ivn  aufbiUend. 

Von  den  übngen  geboren  zwei  Rokiiamky^  einer 
Mwrj^hyf^)  einer  Ham9bvtham,^ 

Wi|s  die  Verindemngen  de»  Utema  bei  Grariditaa  inler> 
stitiaiis  betriflt,  so  wird  er  lu  direet  durch  die  Entwickeln 
des  Eies  in   doin  .durch  seine  Substanz  hiiuliUiiiUchMideii 

« 

Theile  der  Tubr;  berührt,  als  dass  sich  seine  i^rössonveHiältnisae 
nicht  in  bedeutenderem  Grade,  als  bei  der  eigentlichen  Toben- 
achwangerachafl  Andern  sollten;  ich  hnde  in  14  Pillen  ehie 
auffallende^  Zmufame  in  s«ner  LSngendimension  berror- 
gehol»pn,  die  in  einem  Falle  so^^ar  6"  betrug;  9  Mal  kam 
eine  Wucherung  seiner  Sdikimiiant  in  Form  einer  Meridua 
vor.  üeber  die  Art,  wie  die  U4hle  för  das  £i  m  Stande 
konmit,  Usst  sich  ant  den  Beschreibungen  niebts  Sieherea 
entnehmen,  nur  so  yiel  scheint  festinatefaen,  daas  sie  in  der 
Mehrzahl  d«  r  Fälle  von  der  eigenliicben  üteroshoble  volfkonimeii 
durch  ein  beptum  abgeschlossen  ist,  und  dass  auch  die  ent- 
aprecbende  Tobe  aellen  in  den  neugebädelen  Sack  hinein 
verfolgt  werden  kann;  7  Mal  wird  ihres  VeracMoBBenscine 
eine  Strecke  weit  vor  flirein  Ehitrttt  In  den  Utenis  besonders 
Li\wtimiiiig  gelbau.  Auch  hier  be^'e^jjnen  wir,  wie  bei  der 
Gr.  tubaria,  einige  Mal  den  weiter  oben  besprochenen  pen- 

1)  Ilarlrss'  neue  Juhrbucber  der  doaUchen.  Hedicio  und 
Cbirurgio.    IUI  8,  Stuck  r.\. 

2)  Dnblin.  Journal,    Vol.  XV. 

Medical  time«  and  Üozeue.   YaL.  XJ,  läöö.  • 
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lonüschen  AdbAsNMien,  die  in  eiDen  von  Oldham  ^)  erzftblten 
Falle  um  deshalb  von  besonderem  Interesse  sind,  weil  bier 

eine  dr.  intorslitialis  der  linken  Seite  vu^l;l^^  und  die  rechte 
Tube  so  vielfach  durch  l'alsche  Membraiiüu  mit  dem  L'lerus 
und  dem  Eierstock  derselben  Seile  verwachsen  war,  dass  ein 
Divcbtritt  des  £ies,  dessen  Id'*'  breites  Corpus  hitenm  sieb 
kn  reebten  Ovarium  berand,  durcb  diese  nicbl  wbbl  an- 
genommen werden  konnte,  zumal,  da  sicli  der  rechte  Pavilluii 
obülerii'l  zeigte.  Oldham  greift  daher  zu  der  schon  weiter 
oben  erwähnten  flypolbese,  dass  liier  das  vom  recbieu  Ovarium 
productrte  £i  vom  linken  Pavillon  aufgenommen  sein  müsse. 
Wie  schon  oben  bemerkt,  bat  für  mich  eine  solche  Annahme 
g^os!^e  Schwierigkeiten,  und  ich  würde  immer  eher  glauben, 
da&b  zur  Zeit  der  Fecuudatiou  eiue  DuiThgängigkeil  der  Tube 
bestanden  bat,  die  nachher  nicht  mehr  nachgewiesen  werden 
konnte,  und  dass  das  £i  durcb  den  Uterus  hindurch  nach 
links  abergetreten  sei;  nur  für  die  AusnabmefUle,  wo  bei 
Schwangerschaft  in  einem  rudimentären  Horn  eines  Uterus 
hicornis,  das  Corpus  luteum  im  enigrgengesetzlen  Eierstock 
sich  liqden,  und  gar  keine  Conunuuication  zwischen  den  beiden 
flömem  za  entdecken  sein  sollte,  würde  allerdings  auf  eine 
solche  Aufnahme  des  Eies  vom  entgegengesetzten  Pavillon  zu 
recuniren  sein. 

III.  Graviditas  abdominalis. 

'  Die  Schwangerschaft,  bei  der  steh  das  £i  an  irgend  einer 
Stelle  der  Bauchhdhie  aiAeflet,  und  dort  fortwichst,  bietet* 

■ns  das  reichste  Material  für  statistische  Besprechungen,  indem 
whr  132  hierhergehorige  Fälle  aus  der  Literatur  gtMuumelt 
haben;  sie  ist  auch  um  deswillen  interessanter,  als  die  bisher 
besprochenen  Formen,  weil  sie  nicht  so  unbedingt  verderben- 
bringend fftr  den  Organismus  auftritt,  sondern  in  ihren 
mannichfachen  Enlwickelungsstufeii  imd  verschieden»>n  Aus- 
gangen oft  die  enorme  Resistenzfälu^kfii  tlesbeilM-n  bewundern 
lasst.  Wir  müssen  hier  nuf  die  Gefahr  liin,  durch  Eintunigkeil 
zu  ermüden»  dieselben  Punkte  und  in  derselben  Ordnung  zur 
Sprache  bringen,  wie  bei  den  schon  abgehandelten  Extra« 


i)  Qn/s  hospit&l  report«,  October  184d* 
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oteriosdiwaiigffrMliafUn,  wdl  sonst  die  Uel)eniclttücM«i  der 
statistitcheD  Angab«,  die  flberbaupt  nieht  besonders  anaelMiid 
femacht  werden  können,  darunter  leiden  würiJe. 

Alter.  In  96  Fällen  war  dasselbe  genau  angegeben, 
uad  2war  beziehen  sieb  die  Zablen  immer  auf  die  Zeit,  «wo 
der  abnorme  Zustand  euerst  an  der  Lebenden  oder  an  der 
Leicbe  >mtdedrt  worden  war;  aas  der  Zusamncnstdlting  der- 
selben  ergiebt  sich  folgende  Talx  lie: 

Unter  20  Jahren  bolauU  sicli    ....    1  Ind. 

Zwischen  20  u.  30  Jahren  befimdsn  sich  12  n 
n      30u.  40     ,        „       •  66 

n        40  0.  ÖO  „  n     17  „ 

„      60o.  6D„         »  mIw 
„      60  u.  70     „         ^        «     B  „ 
70  u.  SO      „         „        „  4 

Wie  bei  der  Tubensebwangerscbaft  ist  aneb  hier  das 
dritte  Decenmnm  am  stMsten  mfretcn,  und  amfinst  tkbar 
die  Hälfte  aller  Fälle;  die  zwischen  dem  50.  und  80.  Jahre 
heolwiclitctf'n  llaurhschwangersclKirifMi  kaiiicti  an  Frauiii  vur, 
die  auf  irgend  eiue  Weise  zu  Grundr  p'i:aiii,M'u  waren,  und 
in  deren  Leiche  man  aofilhg  eine  Fracht  gefunden  hatte;  der 
der  eralen  Gategorie  angebOrige  FaD^)  betraf  ein  ausae»- 
ehelich  geschwängertes  Mädchen  Ton  15  Jahren,  bei  welcbem 
zwei  Jaliro  nach  der  Befruchtung  du;  Kiinrhcn  dos  Fötus  durch 
den  Aller  ausgestossen  wurden,  und  dadurch  Genesung  eintrat» 

Aniecedentien.  Die  *Hg<^Fn«iift  Annahme,  dass  Franen, 
%die  schon  geboren,  mehr  zu  extraateriner  SebwangersdnH 
disponirt  sind,  als  solche,  die  noch  keine  Kmder  gehabt 
haben,  kann  für  die  Gravid^ta^  altduniinalis  niciit  in  Abrede 
gesteiit  werdeu,  deim  unter  IU5  Fällen,  wo  ich  die  nötliigen  Data 
andren  konnte,  waren  90  der  ersten  nnd  nnr  15  der  iwcikn 
Categorie  angefafirige,  so  dass  wir  das  gewöhnliche  VeiblltnisB 
zwischen  Mehr-  und  Erstgebär<»nden  von  S%  :  1  bedeutend 
zu  Gunsten  der  ersiercn  übersciiriLten  (inderi.  Sehen  wir 
uns  die  angegebenen  Zahlen  etwas  näher  an,  so  linden  wir 
ancb  hier  wieder  die  schon  öfter  erwähnten  Anomalien  in  der 


1)  Mursinnaf  Joarnid  für  CUirurgio  und  GeburUhülfe.  Bd.  4, 
Stück  1,  1810. 
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Fecundation  deudicli  hervortretend;  uiiiti  der  kleinen  Anzali) 
von  15  Erstgesiliwän'.M'rten  befinden  sieb  zunächst  6,  die 
Unsere  ^Ceii  verlwiralliei,  m/M  cdbeipiri  haUeu,  nimlidi: 


•  J. 

mehreren  Jthmn  kinderloB  Terheirafbet 

,  2. 

» 

7 

3. 

1t 

9 

n            n            t  >* 

*. 

11 

1»           'ff  tt 

S. 

15 

91^«»  w 

Unter  den  90  Mebrgesiiiv\. ingerteil  lassen  sich  dann 
folgende  Categorien  herau&Ünden; 

Eine  regelmässige  Aufeinanderfolge  der  Befhicbtang,  woni, 

am  die  Sache  nicht  zu  sehr  zu  coniphciren.  alle  die  FSlle 
gerechnet  werden  sollen,  wo  Uo'iuo  grossere  Pause  zwischen 
der  letzten  Sciiwaogerschatt  und  der  abdominellen,  als  4  Jahre,  * 
TerÜosaen  war,  und  wobei  das  einmalige  Eintreten  eines 
Abortus  swiscben  den  einzelnen  Schwangerschaften,  als  nicht 
anfTallend,  vernachlässigt  werden  soll,  wurde  nur  bei  59 
beobaclilet  und  lässt  sich  die  Ariz.ihl  (Irr  von  jeder  i'iuu 
geborenen  Kinder  durch  folgende  Zahlen  ausdrückea: 

1  Kind  hatten  geboren  12  Frauen. 


3  Kinder 

M 

t» 

18  „ 

3     .  ■ 

w 

t  : 

» 

n 

6  , 

«t 

4  » 

6  , 

»1 

fi 

6  ••  » 

7 

hatte 

1.  Frau. 

8  . 

hatten 

n 

2  Frauen. 

9  » 

n 

n 

2  - 

i2  » 

hatte 

n 

1  FniL 

18  „ 

w 

l  » 

Iti  dieser  Tabelle  Hegt  olknii  ir  Nichts  für  die  liruvulilas 
abdouiiualis  Ohara kteri&tiacbea,  denn  die  ange^^enen  Zahlen 
mieten  wohl  mit  denen  ftber  die  allgemeine  Fiußblbariieil 
4»  Weibes  nemheb  dberematunmeii,  wenigstens  krai  man, 
4i  42  Praoen,  aUo  die  grössere  Mehrzahl  ini  Maximum  wm 
4  kuulii  piiHlucirt  hatten,  nicht  mit  Kiwisck  behauplen, 
dass  viele  sich  durch  seär  groese  Fniclitharkeit  auszeicbneni 
kn  4mm  Kitranlerinadiwaii^eradiaa  beobefihlel  wurde« 
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In  Bl  Fällen  liagegen  wurden  die  nachstehenden  Ab- 
weichungen von  der  norniaku  Fulge  der  Geburleu  nuUrl,  die 
ich  haupteacblidi  nach  der  Länge  der  Pause  zwiscfaen  der 
letzten  regelmässigen  NiederkiinlL  und  der  Baucbschwangerscfaaflt 
geordnet  habe: 


Vor 

Jahren  hallen  zulelzL  geboren 

f> 

a 

u 

II 

9i 

M 

99 

4 

^  99 

f» 

7 

n 

»f 

*l 

99 

^  »9 

f» 

8 

»• 

hatte 

• 

9t 

t» 

1  Frau. 

«f 

9 

»1 

t> 

>♦ 

1  ,9 

Ii 

10 

»> 

hatten 

♦  1 

»» 

ö  Frauen. 

tf 

11 

«« 

9t 

9t 

»»♦ 

2 

12 

it 

»» 

99 

99 

3  .. 

# 

f» 

13 

if 

n 

99 

99 

»» 

15 

»♦ 

»» 

n 

99 

2  ,. 

l> 

IG 

»» 

halle 

»9 

9» 

1  Frau. 

»» 

19 

i> 

halten 

1» 

»» 

2  .. 

Dazu 

kommen  noch  f(^lgende  Abweichmigeu: 

1.  Vor  langer  Zeit  1  Mai  geboren. 

2.  8  Ha]  geboren,  3  Mal  abortirt 


3.  1  Mal  bei  Grav.  abd.  durcli  den  ßauchschnill  entbunden. 

4.  1  Mal  aunnal  geh(ir<M)  nacli  13jid)ri^er  Ehe. 

In  wie  weit  diese  bedeutenden  ünregelniässigkeilen  mit 
den  pathologischen  Veränderungen  der  weiblichen  Generations- 
organe,  auf  welche  wir  besonders  bei  der  Graviditas  tubaria. 
aufmerksam  gemacht  haben,  in  Zusanmienhang  gebracht  werden 
können,  Ifissl  sich  hier,  wo  viel  wenii^M  i  Sectionsbeiunde  vor- 
liegen, und  wo  dieselben,  wenn  sie  vorbanden  sind,  der 
Natur  der  Sache  nach  immer  ein  sehr  compücirtes  Bild  gehen 
müssen,  nicht  einmai  annäherungsweise  beurtheOen,  es  kann 
vielmehr  nur  die  Vermulhung  ausgesi»rochen  werden,  dass  die 
peritüui tischen  Adliasioiirn  auch  hvi  d»  ni  Zustaudekummen 
der  Gravidilas  abdominalis  eine  nicht  unbedeutende  Holie 
spielen  mögen. 

Verlauf  und  Ausgänge.  Der  aphoristische  CShaj^rakter 
der  vorliegenden  Arbeit  bringt  es  mit  sich,  dass  ich  nur 
Einzelnes  aus  dei  Suiipioiiuitologic  der  Grav.  abdominahs  horaus- 
gredcn  kann.  Vor  Allem  ist  hervorzuheben,  dass  die  Getabr- 
hchkeit  der  Affection  Ton  den  Autoren  zu  hoch  angeschlagen 
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ist,  denn  von  den  132  mir  zu  Gebote  stebrnden  Fällen 
codetoa  76  mit  Georamig  und  56  mit  dem  Tode,  woraus 
sich  ein  naroeDtlich  deo  Angahen  von  Kim$ek  BUfriderlaufendet 

Morlalitalsverliälfniss  von  427(1  ergieht.  Mau  kann  nicht  ein- 
\Minl«'ii,  if.^^s  vvahiM  lt»:Hilich  auch  Xwv,  wie  so  oll,  m»*lir  . 
Fälle  Ulli  (^ücUicliem  ak  mit  miiglücklicheui  Ausgange  ver- 
6ffeiiiUcbt  worden  seien;  denn  es  handelt  sich  hier  verhält* 
nissig  tu  selten  um  grosse  Eingriffe  der  Kunst,  wekdie  bei 
unglückiicber  Wendung  der  Arzt  nicht  gern  an's  Licht  hat 
treten  lassen  wullni,  als  dass  di^^s  Argimieiit  in  ähnlicher* 
Weifie,  wie  bei  der  Statistik  grosser  Operationen,  z,  B.  des 
Kaiserschnitts  oder  der  Ovariotoroie,  zur  Geltung  gebracht 
werden  könnte;  ich  glaube  deshalb,  dass  die  angegebenen  Zahlen 
einigennassen  der  Wahrheit  nahe  kommen,  und  kann  die  so 
sehr  filil»'  Prognose,  welche  man  bei  jeder  Extrauleiin- 
tchwangerscbalt  zu  sleilen  gewohnt  ist,  für  die  Bauchschwanger- 
Schaft  nicht  gerechtfertigt  linden. 

Hag  der  Ausgang  nun  in  Tod  oder  in  Genesung  erfolgen^ 
80  gilt  für  di«  (grössere  Mehrzahl  der  Fälle,  wiewohl  ich  dafdr 
keine  behlaiunUii  /idilen  «miirluMi  kiuin.  tla>;>  (lj>  Kiini  dus- 
getragen  wird;  es  scheint  sogar  die  Möghchkeit  einer  i  eher- 
tragung  desselben  in  dem  abnormen  Fruchthälter  in  höherem 
Grade  vorhanden  zu  sein,  als  wenn  es  sich  im  Uterus  beflndet; 
denn  wenn  wfa*  auch  den  bekannten  Fall  von  Schmitt, ')  der 
iudessen  sehr  treu  erzählt  ist,  wo  ciin'  liauchsehwangerscliaft 
'6  Jahre  gedauert  hatte,  und  d;is  Kind  kurz  nach  dem  Tode 
der  Mutter  durch  den  Baucbschoitt  asphyctisch,  aber  lebend, 
herausgezogen  wurde,  beanstanden  wollen,  so  liegen  doch 
noch  andere  Beobachtungen-  vor,  die  nicht  daran  zweifeki 
lassen,  «l;«.ss  der  Fulus  miler  l^mständen  sehr  lange  am  Leben 
erhalten  wird;  ich  erwähne  nur  den  Fall  von  Grossi,'^)  wo 

m 

die  Bewegungen  des  Fötus  durch  ^3  Monate  hindurch  von 
'der  Frau  verspört  wurden,  und  erinnere  daran,  dass  nicht 
selten  bei  Steinkindem  ausgebildete  Zähne  in  den  Kiefern 

^fuudeu  worden  sind. 

1)  Beobachtungen  der  K.K.  medicinUch-cblmrgiachen  Josephs- 
akadenie  sn  Wien.   Bd.  I.  1801. 

S)  QasöH»  medica  di  Milano.  1846.  —  Casette  m^dlcale. 
1846,  p.  60. 
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Ein  pliysiolü^isdi  sjelir  merkwürdiges  l'liaiioiijcii  liegt  dann 
in  dem  so  überaus  häufigen  AuTlreleu  vuit  Weben,  nadidem 
die  BaufiiiicbiriiigerscfaAfl  9  Mooale  gedaaori  bat;  diese  sind 
dm  oonnalen  Webeo  bo  tiMnlieh«  dtM  getrtliniiiob  alte  Vor- 
berMtuDgen  xum  Empfange  des  iÜiidea  gelroffeit  werden,  und 
man  kann  iiiil  lleclil  die  Frage  aufwerten,  wo  «leim  eijjentlich 
der  SiU  dieser  Scluuerzen  ist;  i&t  es  der  llerus,  der  sie 
|krodiiCB*t,  oder  kommen  eie  durch  Conlractionen  des  den 
FAIiift  ymbälienden  Sackes  zu  Stande?  Dais  der  ütems  akik 
«tfoolrabire,  und  dadurch  Wehen  erseuge,  hat  mar  nie  sehr 
wahrscheiiilicli  ersclieinen  wollen;  zwar  weist  der  Sections- 
beiund  bei  ßaucbscliwangerscbaft  otl  genug  eine  iiichl  un- 
bedeutende Entwickeluog  dieses  Oi^ans  nach,  und  käonle  kkk 
beispielsweise  ans  meinen  listen  18  Fille  efatnehmen,  w» 
seine  Lingendiomsion  bedeutend,  in  3  Fllien  bb  lu  6'^  » 
genommen  halte,  aiidi  }jal>e  idi  srihsl  IVüher  ^)  ein  Präparat 
von  Graviditas  lubo-abdoniinalis  hescbriebeii ,  wo  sich  der 
Uterus  belracbtücli  vergrössert  fand:  er  war  nandidi  cc.  3^4" 
lang,  wovon  2%"  auf  Grund  und  Kdrper,  1"  auf  den  Hab 
kamen,  an  den  tubenmAndungen  etwa  2y^'  breit,  und  in 
seinen  Wandungen  so  hyperü  ophisch,  dass  die  Dicke  derselben 
an  der  ebengenannten  Steile  über  3'"  betrug;  daneben  zeigte 
er  aitl'geselinittcn  eine  exquisite  Dccidua.  die  hart  am  inaeraa 
Mttttemmnde  abschnitt,  and  sich  sum  Tbeü  von  der  uoter* 
,  liegenden  ScfakunbautschiGht  abgelM  und  in  sich  lusanmei^ 
gerollt  Iiatte,  so  dass  sie  eine  deullidie  Hohle  wahrnehmen 
liess;  der  Ceivix  uteri  war  mit  einem  gelatinösen,  ziemiidi 
fest  an  der  Unterlage  haftenden  Scbleimpihipf  ausgefiäUt. 
Diese  £niwickelung  des  Uterus  ist  aber  nicht  eonstant,  nad 
wenn  sie  Torhanden,  nicht  bedeutend  genug,  an  die  heftigen, 
oll  durch  Tage  andauernden  Wehen  zu  ei klaren,  wie  sie  so 
regelmassig  beschrii  hcn  werden,  und  dann  ist  es  sciiwer  zu 
verstehen,  wie  die  Contractionen  des  eines  Conlentuo»  ent-' 
behrenden  ülerus  fiberhaupt  au  Stande  konuneo  sollen,  wunn 
wir  uns  nicht  mit  der  nicbtssagenden  Hypothese  begnügen 
wollen,  dass  sie  auf  synipathiscbcm  Wege  und  nach  einem 


1)  VerbaadlongeB  der  OeMlUelisft  lilr  Oeburtefattfe  In  Berlin. 
Haft  10,  Seite  S6. 
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gpsnsMi  Tfpiis,  der  mit  der  foRendeteii  Entwiebdnng  des 

Fülus  Eusniiiinoiilalll,  ausgelöst  werdiMi.  Viel  näher  lici^t  «Ii« 
Aiiii.'iliiiio,  (Ktss  die  Wehen  in  /iisiimmfuzitbuiigen  des  al>- 
Domieii  Fi  iK-liLhäliers  ihreo  Ursprung  haben;  wenigstens  lisst 
m  flieh  durch  anatomiaehe  und  khatache  Thataaefaen  einiger- 
BHiaeii  wahrsefaeihfieh  machen,  wenn  atidi  der  stricte  Beweia 
für  ihre  Richtigkeit  schw*  i-  zu  führen  sein  dfirfle.  Schon 
öfter  ist  hei  Serlionen  gefunden  worden,  dasb  die  Wandungen 
()<r^  .didonuneUea  Fruebth&lters  theilweise  aus  organischen 
Ibnkel&seni  znsamiDeiigeaetzt  waren,  ond  ehi  tod  Zw€mck  ^) 
mügetheilter  FaU,  m  hei  tomer  MehrgeschwUngerteD,  die  seil 
29  Wochen  I^hen  gpürte,  und  seil  3  Tagen  Wehen  -  hjdle, 
dä5  Ichende  Kind  durch  einen  5"  laugen  BauchscIiniLt  iier^nis- 
baßrdert,  und  hakl  darauf  die  Piaccnla  spontan  aoageatoMen 
Würde,  kann  gar  nicht  anders  aufgeftisst  werden,  als  daes 
man  eme  dem  Sacke  eigenthftmliche  Propuirivknifl,  wedneh 
das  Herau$ti*eten  der  Nachgehurt  bewirkt  Svorden  ist,  und 
die  nur  in  Muskeln  gelegen  haben  kann,  voraussetzt.  Am 
kfrirsten  aber  wird  dies  Verhalloiss  in  der  vorlreHlichen 
Beahachtnng  Ton  ffohl;^  hier  konnte  der  eitranterine  Sack 
an  der  hinteren  Wand  des  B^ens  deutlich  dnreb  das 
Scheideiigewölbe  geffddt  werden,  und  beim  Eintritte  von  Wehen 
war  in  ilim  eine  nnverkennbare  und  sehr  hrdentende  Spaiuniii;? 
m  bemerken;  nach  dem  spater  durch  l'eritonilis  erfolgten 
*Tode  der  Praa  Hessen  sich  an  dem  fiVa  ^^d  schweren 
FVnehCaacke  sehr  gut  orgamsche  Mnskelfasem  nachweisen. 
Somit  kann  ich  nicht  umhin,  zu  glauben,  dass  es  in  vielen 
Fallen  der  den  Fotns  nrnschliosbeiide  Fniehthäller  isl,  weh^her 
sich  ittsamuien/iehr  und  Wehen  erzeugt,  nicht  aber  der 
tJlenis;  Aber  die  Art  und  Weise  ft*eihch,  wie  in  ihm  die 
HenbadoDg  toa  Huskelflisem  vor  steh  geht,  mid  Aber  die 
Betheilienng  des  Nervensystems  bei  den  Contractioneii  müssen 
erst  zuKunttige  !'ntersuchnnj,'pn  entscheiden. 

Kehren  wir  zu  unseren  statistischen  Betrachtungen  zurück, 
so  isl  schon  angefifart,  dass  von  den  IdS  FiUen  76  mit. 


1)  nosohroibnn^  eines  Bancbscbnittes  bei  Graviditas  abdomi- 


108  ^*  BtekeTf  Beitrüge  zur  Lebre  Ton  der  Sohwangersebaft 


Genesung  und  56  mit  ihm  Tode  endeten.  Der  erstere  Aus- 
gang trat  nun  unter  luigenUeu,  der  Frequenz  nach  geordneten 
Modalitäten  eiu: 

Die  Genesung  erfolgte: 

1.  nach  Ausstossung  der  Frucht  durch  den  After  in  28  Fätten, 

2.  durch  I.illiü|)aedionbildung  »,17  „ 

3.  nach  Auö^iiot^buug  der  Frucht  durch  die  vordere 
Bauchwand  •   .  „  15  „ 

4.  nach  der  Laparotomie  •  .  „  11 

5.  nach  dem  Scheidensdmitt  3  n* 

G.  nach  nicht  deulüch  präci:airLen  Vorgängen    .  „    2  „ 

ikn  die  Ausgänge  durch  Elimination  der  Frucht  nicht 
von  einander  zu  trennen,  will  ich  asunächst  einige  Bemerkungea 
fiber  Lithopaedionbüdung  machen,  und  dabei  einen  einschlägigen 

Fall  niiüheiien,  den  ich  vor  einigen  Jahren  zu  untersuchen 
Gelegenheit  hatte. 

Fall  II. 

Am  6.  Juli  1^55  stellte  sich  mir  eine  38j&hrige  Fraa 
aus  Oderberg  vor,  mit  dem  Bemerken,  dass  sie  mich  wegen 

eimr  in  iln*em  Leibe  bciindlichen  abgeblorbenen  Frucht  con- 
suUii  i  II  wolle.  Sie  war  als  Kind  si«'U  gesund  gewesen,  hatte 
oiit  19  Jahren  ihre  Periode  bekommen,  und  war  dieselbe 
von  dieser  Zeit  an  stets  regelmässig  alle  4  Wochen  auf  3  Tage 
erschienen.  Nach  ihrer  im  23.  iahre  erfolgten  Verheirathun^ 
hatte  sie  in  Intervallen  von  1 — 3  Jahren  5  Kinder  geboren 
und  sich  dabei  sehr  wolil  befunden.  Vom  O  l  iln  r  180;)  uar 
die  Periode  unter  den  gewöhnlichen  Erscheinungen  einer 
neuerhchen  Schwangerschaft  3  Mal  ausgeblieben,  der  Leib 
wurde  auch  stii*ker,  aber  sie  hatte  über  ihr  bisher  mibekannte 
•  Schmerzen  im  Unterleibe  zu  klagen,  und,  was  ihr  das  Auf- 
fallendste vt.ir,  die  Meiislrualion  keiirle  nach  3  .Monaten 
wieder,  und  erhtt  keine  weitere  Störung.  Als  das  Kind  an- 
geblicb  5  Monate  alt  war,  zu  welcher  Zeit  auch  eine  deutliche 
Secretion  in  den  Milchdrüsen  auftrat,  stellten  sich  wehenartige, 
3  —  4  Tage  andauernde  Schmerzen  ein,  nach  deren  Aufliören 
ein  solches  Leheihelinden  isiuückhlieh,  dass  tlie  Frau  4  Wut  hen 
an  das  Bett  gefesselt  wurde.  Nach  der  Beschreibung  musste 
offenbar  von  änüicher  Seite  in  dieser  Zeit  Calomei  verordnet 
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norden  am;  daon  imt  der  fintwidieliing  dner  MnndaflectifMi 
«fMgfe  Dinrlioe  und  dabei  EnQeeniDg  mwr  grossfin  Menge 

(uiigol.iln  2  Quart)  von  pit<T;<liiilichen,  mit  lllutstroifen  iinttT- 
mischten  Massen,  welche  ein  Flacherwerden  des  Unterlrrbos 
lar  Folge  hatte.  AUmaiig  war  die  Patientin  wkder  im  Stande, 
yaafiabe  AiMt  za  TerriebteD,  und  sie  fUdte  nun  längere 
tml,  xmd  zwar  bn  zum  Mai  1654,  deutliche  Klndeabewegungen; 
&Mui  aber  erfolgte  nach  ihrer  Rfliaiipfiiii;:  das  Absterben  iler 
Fmclit,  und  es  trat  nun  keine  weitere  Veiau^rung  in  ihrem 
Zaataode  ein.  Die  an  der  kleinen,  sehr  beweglichen  und 
fliooteren  fna  angestellte  objectiTe  Untersuchung  seigte  den 
Ihleiieib  so  stark  durch  eine  Geacfawulat  ausgedehnt,  daaa 
man  sie  fui  nii  7.  Moiiai»/  der  Schwangerschaft  beßndlich 
haken  konnte;  der  Tumor  tiihlte  sidi  prall  elastisrb.  fest  an, 
m  ▼oUkooinien  achmenlos,  liess  keine  Fkctuation  wahr- 
nehmen, dagegen  dberana  deutlich  einen  festen,  mit  spitaen 
Borvomgungen  Tertehenen,  leidit  hin  und  her  tu  bewegenden 
Körper,  den  man  liu  nichts  AndfMcs  als  eiueii  Fötus  halten 
konnte,  dessen  Extreoulüieu  in  Form  der  erwähnten  Pro- 

I  _ 

Mensen  mit  den  fingern  umgriflbn,  und  auageaeichnet  gut 
keranagcfilhlt  «erden  konnten,  wogegen  es  ntcfat  gelang,  die 
Üsirisae  grösserer  Kmdesfheile  mit  Sicherheit  zu  bestimmen. 

Bei  der  iiiin  i  en  T^fitersiichung  zeigte  sich  das  vordere  Scheiden- 
gewöibe  von  der  Geschwulst,  die  sich  von  hier  aus  etwas 
kben  anAblte,  zum  Thett  ausgefiOlit;  die  Portio  vaginalia 
stand  sehr  weit  nach  hinten,  war  hart,  beinahe  knorplig, 
and  lieas  sidi  von  ihr  aus  nur  ein  kleines  StAck  Cervix  uteri 
erreichen,  ebenso,  wie  ni.ui  atiiii  vorn  Rectuiu  .ms  nicht  bis 
zum  Gebürmutterkörper  gelangen  kuunle.  Bei  wiederholten 
Teraodien  glückte  es  nicht,  die  Sonde  in  die  Gebärmutter- 
hihle  einzuffthrat  Auf  die  Frage,  welche  die  Fran  haupt» 
Mdich  von  nur  beantwortet  wissen  wollte,  ob  sie  wohl  noch 
einmal  wieder  schwanger  werden  könnte,  gab  ich  zur  An! wort, 
dass  nicht  mit  VV  ahrschelnlichkeii  ein  solcher  Zustand  wieder 
eintreten  wdrde;  dies  war  nicht  der  Fall,  so  lange  ich  aie 
beobachten  konnte,  was  mir  dadurch  möglich  wurde,  dass 
«e  hSufig  nach  Berlin  kam,  'und  sich  nur  dann  gewöhnlich 
vorsteUle;  bei  jfolchen  Gelegenheiten  war  der  objective  Befund 
iauner  der  nämliche* 


110  VI.\flMtr,  Bottrigo  m  h^hn  wom  Air  8ohvMg«rMhift 

Der  Veriauf  dieser  Scfawuigerscbaft  weicht  nkht  vnm 

dem  gewöhnlichen  bei  LilhopädionbilHtm^,  nie  er  auch  in 
dea  Iii  übrigen,  vou  mir  gesammelten  1  ülleu  gfiscbildarl  wkd| 
ab,  und  kh  konote,  gestützt  auf  die  Erfahmiig«  dass  Fmm 
ihr  Sieinkind  eine  lange  Reäe  von  JahreOt  ohne  an  ihrer 
Gesundheit  Schaden  m  nehmen,  mit  sich  hemmlragen,  und 
oft  gTiiiiu  an  '^,\v  niriit  tnil  dii'scui  im  Zusammenbange  stehenden 
Kranklicileu,  oder  iu  hoiiem  Alter  zu  Grunde  geliea,  inBeuig 
auf  die  Dauer  ^ihres  Lebens  dne  günstige  Prognose  steUea 
Das  bekannteste'  Beispiel  langer  Aulbewahrung  euur  v«p- 
steinerten  Frucht  im  Abdomen  einer  Idiienden  Frau  'bildet 
das  Stcinkiiid  von  Leinzell,  welches  ini  l  liic  17::0  bH  der 
Scction  einer  vterundneuüzigjuhrigen  Frau,  m  deren  Leibe  c& 
aich  46  Jahre  aufgehalten  hatte,  gefunden  wurde^  und  das 
neuerdmgs  Ton  Kieser  ^)  einer  sehr  gründlichen  Untenuchnng 
unterworfen  worden  ist,  wenn  auch  in  dieser  Abhandlung 
aus  der  älteren  Literatur  Beispiele  von  luxli  längerem  Ver- 
weilen eines  solchen  in  der  Muller  herangezogen  werden,  und 
auch  neuere  Mittheilungen  bestätigen,  daas  eben  die  2eitt 
wie  lange  ein  incrustirter  Fötus  getragen  werden  kann,  eine 
ganz  unbestimmte,  von  dem  zufalligen  Ende  des  mUtterlicbfln 
Lebens  abhängige  ist,  wie  z.  D.  die  von  GuHlot,-)  wo  der 
Tod  '52  Jahrt^  nach  der  Abdunmiaischwaiigerschail,  und  die 
amerikanisGhe ,  ^)  wo  er  nach  50  Jahren  erfolgte.    Was  die 
Frage  wegen  des  Wiedereintrittes  einer  normalen,  iairauterinen 
Schwangerschaft  nach  Lithopädionhildung  betrifflb,  so  deutet 
schuii  die  fast  iniuier  ii.icli  kftrzcrer  oder  längerer  Zeil  wieder 
sich  einstellende  Meuali  uaiiimclion  des  Uterus  darauf  hin, 
dass  ein  solcher  Vorgang  nicht  ausgeschlossen  ist;  auch  sind 
ja  solche  FäJle  von  nachherigen  normalen  Geburten  bekannt, 
die  beispielsweise  bei  der  Mutter  des  LeinzelUr  Stemklndes 
eil  Ii  raten;  im  Ganzen  aber  gehört  er  meiner  Ansicht  nach 
docli  zu  den  Ausaaliuien,  wenigstens  in  memeii  17  Fallen 

finde  ich  keiner  nachberigen  normalen  Fecundation  Erwähnung  ' 

— — — -  t 

1)  Das  Steinkind  von  JMnuU,  loAUgnralabhaadlonf.  Statt- 
fart  1854. 

2)  L'union  medicale.    1866,  No.  18. 

H)  TranäaoüoM  of  the  medi««i  sp«i«tjr  of  Naw-York.  Vebf\ 
ie&6,  p«  164« 
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gediaii,  denn  man  kann  «ne  interessante  Beobachtung  roa 
Ham'^)  hier  nicht  her  rechnen,  wo  eine  Frau  lütte  April  1826 
zum  ersten  Male  und  zwar  extrauterin  schwanger  wurde» 
tinii  Juni  desselben  Jahres  von  IVetiem  concipirtp,  und  von 
dem  intraulerinea,  auftgetrageiten  Kinde  im  März  1827  ent- 
hwideo -wurde,  und  wo  nun  die  Graviditas  abdominalis  durch 
Iillio|iAdMHibiidung  in  Genesung  ilberging. 

Bei  Gelegenlieil  des  Ausgangs  der  Graviditas  abdominalis 
m  SteiiikiinÜMltiuiig  kann  ich  nicht  umhin,  auf  ciiKii  V(ir;;ai)g  ^ 
auftuerksam  zu  machen,  der  mir  2U  wenig  gewiirdigt  zu  sein 
schciDt  In  den  Lehrbüchern  wird  nämlich  die  Frsage  ge* 
wohnlich  gana  unbeantwortet  gelassen,  ob  denn  nur  die  Bauch- 
höhle der  geeignete  Ort  ist,  wo  eine  Einschrumpfung  und 
Incruslaliuii  di's  r»ius  zu  Stande  kuoiinen  kann,  ob  nicht 
vielmehr  aucli  aiuii  i  c  Extrauterinschwangcrscharien  unter  Vat- 
itioden  auf  ähnliche  Weise  enden,  ob  nicht  selbst  im  Gavum 
uteri  das  Kind,  welches  aus  u'gend  welchem  Grunde  nicht 
ausgestossen  worden,  maniificireu  und  so  in  vertrocknetem 
Zustande  dort  liegen  kann,  und  doeli  lassin  sich  für  beide 
Möglichkeiien  beweisende  Fälle  aus  der  Literatur  bi  ibriugea. 
Dass  eine  Tubenschwangerschaft  durch  Lithopädionbildung 
holen  kan»,  habe  ich  schon  bei  dieser  erwähnt,  und  der  von 
Btin^  mitgclheilte  Fall  spricht  ffir  eme  analoge  Eventualität 
in  Bezug  aiii"  d«Mi  Eierstock.  Verschnunpfung  des  FuUi^  im 
Lterus  wird  begreifücberweise  nur  äusserst  selten  vorkommen 
kömiea,  da  nur  unter  ganx  besonderen  Verhältnissen  eme 
Frau  oneotbunden  ihrem  Schicksal  äberlassen  wird,  und,  wenn 
dieser  Fall  eintreten  sollte,  die  Reaction  eine  so  heftige  ist, 
dass  der  leliiair  Ausgang  nicht  lange  auf  sich  warten  lasst. 
Von  Yorn  hereiu  aber  muss  die  Tbalsache,  dass  hei  einzelnen 
Thieren,*  besonders  bei  Schafen  und  Kühen  Verschrumpfung 
des  Fdlus  im  Uterus  und  Bildung  eines  sogenannten  Litho* 
Iherioit  keineswegs  tn  den  s^tenen  Ereignissen  gehört,  so, 
dass  man  in  jeder  iialli(d(>gis('li-ariai(juiischen  Samndun^?  von 
Veterinärschuieu  Exemplare  eines  solchen  voründel,  die  Ver- 

1)  Meüicini.schc  Jahrbücher  des  östreichischon  ät&ates.  Bd.  6, 
St.  2.    Neueste  F(  Iire. 

2)  Virchow'a  Archiv  für  pathologische  Anatomie.  Bd.  1,  Heft  3| 
p.  613. 
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muüiuiig  rege  niadicu,  üüss  bei  der  Frau  ein  aoaJoj;»  !'  Vor- 
gang wenigstens  nicht  zu  den  Unmöglichkeiten  gehört,  und 
in  der  Tbat  sind  in  der  schon  angetübrten  Arbeit  Ton  Kiestr 
drei  Fälle  citirt,  die  diese  Vemnuthuiig  als  begnlndet  er- 
srJjpintMi  liisspii:  ich  will  »Iu'^püh'ii  hier  nur  kurz  .lululiren, 
iiideiii  ich  diejenigen,  welche  sich  für  den  Gegenstand  in- 
teressiren,  auf  das  genannte  Werk,  wo  sie  sich  augffihrlich 
mitgetheüt  finden,  verweise.  Der  eine  ist  von  MUklbeck^) 
beschrieben,  und  betrifft  eine  Frati,  die  im  Jahre  177S 
scliwnnj^er  geworden,  11  Monate  daraul  Wehen  bekam,  aber 
nicht  gebar,  sondern  sich  w'wdei'  erholte  und  gesund  blieb,  '  ' 
ohne  je  wieder  ihre  Menstruation  zu  bekomnien,  bis  sie 
14^2  Jalu^  darauf  an  euiem  Fanlfieber  starb;  ouin  fand  den 
angetrockneten  Fötus,  in  der  Terhärteten,  zthen  und  an- 
geschriiiiiiJlfpn  (irbarmutter  Itpgen;  den  zwcitfu  l\m\i  Cahhrell^) 
mit;  hier  sleilten  sieb  bei  einer  60 jährigen  Frau,  die  nieinuis 
Kinder  gehabt  hatte,  Schmerzen  im  Becken  ein,  die  ?on  einem 
im  Uterus  befuidlichen  fremden  Körper  herrührten;  derselbe 
konnte  auf  kerne  Weise  entfernt  werden,  und  nachdem  die 
!■  lau  bald  nach  den  Opprationsversnclipn  j^pslorben  war.  über- 
zeugte man  sich,  da^s  drr  fremde  Körper  von  einem  tVsl 
mit  deu>  Wandungen  des  Utenis  verwacbseoen,  mit  dem 
letzteren  zusammen  verknöcherten  Fötus  gebildet  wurde.  Der 
dritte  endlieh  gehört  Che9ton^)  und  ist  etwas  zweifelbaft 
liia^  dies  Wenige  genügen,  um  auf  eine,  wie  um  srlipint, 
sehr  bemerkeudweribe  und  wenig  gekamile  AbnormiUil  hin- 
zuweisen, die  auch  gewiss  noch  öfter  beobachtet  worden  ist 
Wu*  kommen  nun  zu  den  Ausgängen  der  Graviditas 
abdominalis  in  Genesung  nach  Elimination  des  Fötus  durch 
Alter  und  durch  (Up  vordorr  Haurhwand,  für  welclip  uns  je 
28  und  15  Fälle  zu  iiebote  slehi-n.  Leber  beid».-  können 
wir  sehr  kurz  sein ,  da  zu  dem  Alihekannteu  nichts  ßemerkens> 
werlhes  hinzugefügt  werden  kann.  Die  Ausstossung  der  Frucht 
durch  den  After  ist  meistentheils  ein  sehr  chronischer  Process, 
der  sich  selten  bald  nach  der  Ausbildung  der  abdominelien 

1)  Abbandlangen  der  .römisebea  k.  k.  Joseph,  med.  chir. 
Akademie  so  Wien.   1788.    Vol.  I,  p.  226. 

2)  The  Edinburgh  med.  and  surg.  Joornai.  1806.  Toi.  II,  p.  2t. 
S)  Medico-chirurgieal  TransacUoBs.  Vol.  V.  1814. 
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Stlivvangprschaft  »»inlpitot,  und  I>is  zu  (li'sscii  Vol!.'iulüMg  hdnx 
grossen  Leidens  vcrtliesseii  können.  Er  sclieint  um  so  spüler 
einutrelen,  je  weiter  der  fClas  in  seiner  Eutwickelung  fort- 
fMchntten  ist,  denn,  in  10  Fallen,  wo  die  Eliminalions- 
bestrebungen  in  der  Richtung  nach  dem  Darnikanal  sich 
?*»!(!irh  en<?  an  di«*  Schwaiigerschafl  iuisclilossen,  war  die 
Fraebt  nicht  ausgtftragen,  sondern  3  —  8  Monale  alt;  hier 
WS-  auch  der  Verlauf  ein  rdati?  milder,  die  Ausstossung  des 
nMiM,  Vem  mehrere  Male  die  Placenta  nachfolgte,  in  wenigen 
Monaten  beertdet:  in  den  übrigen  18  Fällen  dagegen,  wo  der- 
stlbc  /in  Vellen  Helfe  gediehen  war,  vergingen  1 — 8  Jahre,  ehe 
die  eiMni  Knochenabgänge  aus  dem  Alter  erfolgten,  und  in 
der  Zwischenzeit  kamen  ftfter  (4  Mal)  iatrauterine  Schwanger- 
tfhillen  zu  Stande,  deren  Beendigung  durch  Geburt  nicht 
ohne  Einfluss  auf  den  Fortgang  dpg  Ausslossungsprocesses 
lu  sein  sdiiencn;  auch  war  dann  inmier  das  KraiiKlieiisltihl 
ein  vtei  coniplicirtores:  es  verging  tiuntai  eine  lange  Zeit,  eiie 
iie  Kaocfaen  eiiminirt  waren,  wie  z«  B.  in  einem  von  Bogren  ^) 
enlMten  FaOe,  wo  eine  64 jahrige  Frau,  deren  Abdomiiial- 
iclmangi^rschaft  ans  ihrem  38.  JFahre  datirtc,  noch  an  Knochen- 
ah^äni!*»n  aut*  drm  Mas^tlaruie  lill,  aü(  ii  not  h  keine  Aus>i(  lit 
haue,  in  der  nächsten  Zeit  von  dem  Reste  befreit  zu  werUeu; 
km  gesellten  sich  Ausscheidungsbestrebungen  nach  anderen 
IBcMtMigen,  wie  nach  den  Bauchdeckrn,  nach  der  Seheide 
binzu,  es  fanden  Einkeilungen  von  Knorhensliicken  im  Darm- 
ruhr ^{.ift.  die  eine  NiTchhülTo  xm  Seiim  «Jer  Kunst  erfonler- 
ich  macliteu,  die  (Genesung  endlich  war  Keine  <:nnz  vollständige, 
Mndm  z.  B.  in  zwei  Fflllen  durch  das  Zuriickbleibea  einer 
MsHdaniischeidenflMel  getrOht   Gerade  hier  kann  man  mit- 
wter  nicht  umhin,  die  ausserordentliche  Zrdiigkeit  und  Wider- 
standskraft der  wnidiiiien  Natur  m  bewundern,  die  sich  nach 
endlosen  Besehiverden  endlich  dennoch  zur  Genesung  durch- 
«bcüet;  so  berichtet  Dufischmid^)  ?on  einer  Frau,  deren 
AMoaioflbehwahgerschan  durch  fftnf  Jahre  hindurch  keine 


1)  Hedicinlsohe  Zeltong  StttiUiids,  1868.  No.  81. 

S)  Beobachtungea  a«  Abhandlungen  von  dstreiehbchen  Aersten« 
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wesentliclieii  VeräDtleningen  erlitten  hatla,  diss  nach  dieser 
Zeit  ein  Jahr  lang  profuse  Diarrhöen  hei  ihr  hestanden,  deren 

Rpsiiilal  die  Elimination  des  linken  Stirnbeins  des  Fötus  war; 
(lai. aiC  liiilen  laii^e  Zelt  IuiuIuitIi  täglich  18  —  2*1  Siiililgäiige 
ein,  halbe  Töple  slinkendeu,  mit  Futusknochen  unlenuiüChlea 
Eiters  wurden  entleert,  und  der  Zustand  der  Frau  wurde  so 
kläglich,  dass  nur  durch  ganz  grosse  Dosen  Opium,  die 
zuletzt  auf  gr.  20  pro  die  gesteigf^rt  wurden,  dne  Art  von 
Erleichterung  zu  erzi<'li'n  war;  nai  hdcni  auch  noch  Kiiochen- 
slucke  üurdi  <^ie  Vagiua  abgegaogeo  waren,  eifuigte  eadüch 
vohkomniene  Genesung. 

Zur  Euüeituiig  der  Eliniination  des  Fdtus  durch  die 
Bauchdecken  hedarf  es  wo  möglich  noch  längerer  Zeit,  als 
nach  (ii'iu  Darnikanal  hin.  ih'iiu  unter  den  15  vuii  um  nuiirten 
Fällen  sind  7,  wo  die  Frauen,  ehe  es  dazu  i^am,  intrauleiioe 
Schwangerschaften  durchmachten,  und  2war  gebaren  3  ?ob 
ihnen  1  Kind,  eine  2,  swei  ^  und  eine  4  Kinder.  Ist  aber 
der  Process  einmal  eingeleitet,  so  ist  seine  Dauer  deshalb 
kiii  /i  j  .  die  Kunst  die  Bestrehungen  iW  Natur  hier 
leichter ,  als  heiui  Durchtritt  in  den  so  wenig  zugänghchen 
Darm- unterstützen  kann;  dies  ist  auch  in  den  meisten  Fällen 
durch  Dilatation  der  Perforationsöfluungenund  Herausbefördeninf 
des  Fötus  durch  diese  geschehen,  wonach  dann  gewöhnlich 
eine  rehiliv  schnelle  Heilung  oiiolgte,  selbst  wenn  sich  der- 
seihen  durch  Coniplicationen  Hindernisse  in  den  Weg  stelUeu; 
es  können  nämlich  hier,  ähnlich  wie  hei  der  Aitsstossong  durch 
den  After  in  Folge  von  Verlöthungen  des  Sackes  mit  dem 
Darmrohr  Fisteln  zarückhleihen,  die  natürlich  die  Genesung 
heträchlh(  Ii  verzögern;  in  einem  Falle*)  hetiiif  die  Fistel  den 
Magen,  in  Folge  dessen  längere  Zeit  durch  die  Abscess- 
öfl'nung  nach  der  Mahlzeit  ein  Theil  der  genossenen  ^iahrungs- 
mittel  nach  aussen  entleert  wurde,  in  einem  anderen^)  den 
Darm  mit  länger  andauerndem  Abgang  von  Koth  *  durch 
Bauchwunde;  nher  es  währte  beide  iMaie  verbältnissmnssig 
nicht  langCj  bis  sich  die  anomalen  Communicationsülhiuugen 
ichiossen. 


1)  Romein  Netkrlaud  Weckblad.    December  1862. 
l  ohlf  Gasette  m^dicale.    1844,  p.  205. 
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Die  Doch  flfarig^  t4  Geiie«iDg«n  durch  grössere  operati?e 
EingriffB  mtelile  ieh  im  Vergleiche  zu  den  unglücklichen 
Rt'sultaten  der  Clmur^Mc  ;iuf  diesem  Felde  betrachfen,  und 
gehe  daher  zu  den  lodUichen  Ausgängpii  nach  Gravidilas  ab- 
domioilis  ilber,  too  denen  wir  56  gezählt  haben.  Die  folgende 
Tabelle  enthält  eme  Uebersicht  der  seihen,  mit  ziemlich  all- 
geuieiii  gehaltenen  Categorien: 

l)^'v  Tod  erfolgte: 

1.  durch  Uecük  iu  16  Fällen, 

2.  M  BanchfeUentaündung  12  „ 
3t.     „    Ruptur  und  Bhitung  „7  ^ 

4.  ^    Kothhrecben  ^    2  '  „ 

5.  „     Wassersucht    .    ,  „1  Falle, 

6.  nach  operativen  EingrifTen  t»  1^  Füllen, 

a)  nach  dem  Bauehschnitt   .   .  6  Mal«  ^ 
^)    M  Pundioii  des  Sackes  tmd 

'   Aetznng    .   .   *   .  4  „ 

c)  „    dem  Srheidenschnitt    .  2  „ 

d)  „    dem  liuheu  Steinschuill    1  „ 

7.  ünbesttouDt  „4  * 

56 

Die  erste  Calegorie  umfasst  aUe  die  FSJIe,  wo  der 
Urgauisjnus  iiitlit  im  Sliitule  u.ii,  die  C.oiisequenzen  einer 
Graviditas  alKiominalis  zu  ertragen,  .^(»ndfrü,  walirend  sich 
der  Ausginge  dieses  Ueheli».  eioiekele,  oder  schon  vorher, 
den  Erscheittoogen  der  Colüquataon  und  der  äussersten 
Kräftecoosumtioh  m  Grunde  ging. 

Wir  müssen  hier  daher  dcu  schon  besprochenen  Even- 
tiiahläten  wieder  begegnen:  in  6  Fallen  erlolgte  der  T^od, 
ehe  sich  noch  eine  Tendeua  zur  Ausscheidung  oder  Retention 
des  Fötus  kund  gegeben  hatte,  sum  Theil  ii|  fHUier  Zeit  der 
Schwangerschaft,  nändicb  2  Mal  im  fünften  und  1  Mal  im 
sechslen  Monat  (lrrv(  ll> -n .  in  6  anderen  liallen  sich  mehr  (»der 
weniger  ausgebreitelo  Absccsse  an  dei"  vorderen  ßauchwaiid 
gebildet,  einnial  war  sogar  der  Fötus  schon  dureli  einen 
soldieD  ansgestoeeen  worden^  4  Mal  ferner  waren  Föt» 
knochen  durch  den  Darm  elünmirt  worden;  von  diesen  ist 
dei'  hiteresijünteste  derjeiiijjc,  welcher  von  meinem  Amls- 
vorgänger,  dem  verstorbenen  Uerru  Prol.  Hilter  in  Marburg 
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heobacbtet,  und  id  einer  loauguraldissertalioD  ^)  beftcfariebea 
worden  ist;  hier  waren  etwa  1  Jahr  nach  der  Cooceptiofi 
Föludknocben  durch  den  After  entleert  worden;  spMerhin^ 

aber  Iiatle  sich  eine  (^ommuiiicaliun  zwischen  Mastdarm  und 
Urinblasc  gebildet,  und  in  letzterer  waren  daua  niciii  ailoiu 
mit  dem  li^atbeter  linocben  zu  fühlen  geweaen,  sondern  aneh 
aus  dieser  durch  die  Harnröhre  nach  aussen  entleert  worden; 
der  Tod  trat  nach  langem  Siechtbum  etwa  IV2  iahre,  nadS-' 
dem  die  ersten  Eliminationen  ans  dem  I »«11 111  ei  folgt  w  u  rn, 
ein,  und  bei  dei*  Öecliun  tand  mau  in  der  Blase,  die,  ebenso 
wie  der  Mastdarm  mit  der  Excavatjo  vettico-rectalis  durch 
eine  FisleloOhung  in  Verbindung  stand,  die  incrustirten  Ober- 
kieferknochen des  Fötus. 

Im  vorigen  Jahre  halt(^  ich  Gelegenheit,  einen  hierher 
gehörenden  Fall  genauer  zu  unlersuchcu,  der  um  so  mehr 
meine  Aufmerksamkeit  in  Anspruch  nahm,  als  mir  die  Frage 
Ton  den  behandelnden  Collegen  vorgelegt  wurde,  ob  es  nicht 
zweckmässig  wSre,  das  bereits  abgestorbene  Kind  durch  di« 
Laparotomie  m  entfernen.  Ich  theile  ihn  hier  mit,  und  zwar 
"Bach  eiuir  Ki aiik('ng<*schichte,  die  ich  der  Güte  des  Herrn 
Sauilatsralhs  Dr.  Tschepke  in  Freienwalde  a.  d.  0.  verdanke. 

Fall  IIL 

Frau  ir.,  (li<!  in  ihrer  Kindheit  etwas  schwdciilicli,  aber 
sonst  im  Allgemeinen  gesund  gewesen  sein  soll,  verheiratiicte 
sich  mit  .17  Jahren,  und  gebar  gleich  im  ersten  Jahre  ihrer 
£be  einen  gesunden,  jetzt  noch  lebenden  Knaben.  Die  Geburt 
dieses  Kindes  soll  sich  zwar  etwas  in  die  Lftnge  gezogen 
haben,  aber  docli  ganz  ghuklich  von  Statten  gegangen  sein. 
Die  MuUer  nalale  den  Knaben  über  ein  Jahr  lang,  bctand 
sich  dabei  vollständig  wohl,  soll  sogar  wälirend  dieser  Zeit 
corpuienter  geworden  sein;  die  darauf  wieder  eintretende 
Menstruation  war  aber  und  blieb  unregelmässig,  kam  bakl  zu 
früh,  bakl  zu  spül,  war  bald  zu  coj)i()s.  bald  zu  gering,  und 
wenn  auch  in  späteren  Jahren  sich  in  liücksicht  des  Typus 
mehr  Hegehnassigkeit  einfand,  so  bhebeu  Quautitit  und  <jualit&t 


1)  Giessler^  über  einen  Fall  von  AbdoiniDalscbwangerschaft. 
Marburg  1^6. 
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«M§  fwftwteit   In  lelilmr  Hinsicht  war  dss  entlfH>rte  Bhit 

brtiil  iAh<\  schwarz,  dick  wie  Theer»  bald  tlüüiiilüssig,  k.iiim 
wie  rölblich  gel'äHites  Wasser.  An  anderen  üterin-  oder 
?igiinl*8emliaiien  htt  sie  nie  gelitten.  Eine  neue  Schwanger^ 
edialt  trat  nieht  ein,  nnd  es  kann  aoeh  nieht  angenommen 
werden,  dess  wShrend  der  Zeit  der  ünregel  massig  keil  in  der 
Meiistrnaticui  Ahorliis  siaU^'f'fuiulen  habe,  da  erstere  seilen 
langer  als  6  Wochen  ausblieb,  vielmehr  häufiger  alle  3  Wochen 
wiederkehrte. 

Gegen  ,Ende  Oetober  m6,  etwa  19  JIhre  naeh  Ihrer 
Verlietratbung  wurde  Frau  W.  kranke  kkigte  ftber  ÜeMkeilen, 

Wiirg»*!),  Mangel  an  Appf»(it,  ein  Gefühl  von  Sihwpre  nnd 
VöUe  im  üniM'kibe;  dabei  trat  die  Menstruation  regelmässig 
ein,  war  aber  losserat  acfawa^^h,  £nde  December  steSgene 
«ich  der  Irankheilamtand,  der  Unterleib  schwoll  an,  wurde 
bei  Berfliirung  sehr  erhmersbaft,  nnd  fast  naeh  dem  Genüsse 
Jeder  Speise  erfolgte  KihrcclMMi.  Fine  nm  17.  .1  mimr  1857 
angestellte  Untersuchung  zeigte  die  Palionlin  stark  abgeniageft, 
ihre  Sange  heiss,  trocken,  rissig,  den  Unterleib  m&ssig'ansr 
gedehnt,  eher  so  schmerzhaft,  dass  kaum  die  geringste  Be- 
rthnmg  Tertragen  wurde;  so  viel  Mess  sieh  aber  constath^en, 
dass  hauptsachlicii  m  tier  rechten  Seile  desselben  (mii  lif»rter  • 
Körper  von  unrefrelmässiger  Form  vorhanden  war,  der  sieb, 
nanentiteh  liet  spater  wiederholter  £iploration,  wie  em  Fötus 
MrfUrilB.  Die  innere  Untersucfaong  ei^ab  die  GdHIrmatter  tief 
siebend,  den  anf^ewiilsfen  Muttermund  etwas  nach  IHnten  ge- 
rithlet,  den  Mu  Her  lud  s  kurzer,  als  im  nngeschw.ingerleii  Zustande; 
der  €terus  seJbst  schien  keinen  Inhalt  zu  haben,  vieliuehr  ITihlle 
mm  hinter  ihm  einen  platten,  elastischen  KArper,  der  sieh 
In  die  Httie  schieben  Hess.  IMe  nanmdir  auf  Graviditas  ab- 
demin^  gestellte  Diagnose  bestätigte  sieh  bei  einer  am 
9.  Jnni  1857  wieder  nngestelllen  l'nlei'sut  liung,  vor  weirljer 
Zeil  Bewegungen  der  Frucht  sowohl  vnn  der  Mutter  als  auch 
m  Andersn  durch  Aoflegen  der  Hönde  wahi^enonmiea 
wwdeD  Wim,  fufikennoen:  nnn  fttilte  Eilenbogen,  Fersen 
des  Kindes  deutlich  durch  die  Bauchwandimgen  durch,  und 
es  schien  der  Kopf  desselljen  sieh  in  der  ndileii  Mutterseile 
n  betodeu,  von  Bewegungen  war  indessen  Nkfats  wahr- 
■■ühmuii,  dissclb«  sollten  muh  seit  eioigeo  Tageot  seitden 
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sicli  Wehen  «ingesteUi»  a«%«biirl  Imhm*  Um  kam  fispkntlflNi 
fährte  m  dem  frahven  Reenltate.  Bnige  Zeit  dereitf  IM 
die  schon  erwähnte  CoDsullation  statt,  bei  der  kh  die  Diagnoee 

des  Herni  Collegpii  Tschepke  in  i\\Wn  Stürkon  nur  bestäligen 
küHuie,  uiid  im  Einverständnisse  mit  demselben  erklärte,  deae 
von  der  Aueführung  des  Beueheebnitte  deeheih  Abetend  g»- 
nonmien  werden  mdsae»  w«i  des  Sind  ahgeeleriisii  eei«-  mi 
des  Leben  der  Untier  durch  die  Operatien  einer  tu  greeeen 
(icliilir  aüs^jpsplzt  wfirdo.  Bald  nachher  trat  auch  eine  [eid- 
iidic  BüäSL>iuii<;  in  dem  Uetintlen  der  Palientia  ein,  sie  konnte 
des  fieU  veriassen,  ihrer  Wirthschaft»  wenn  euch  mtl  Mühe 
▼orstfben,  und  schien  sich  Sichtlich  an  erboten.  Um  Weib- 
nachten herum  traten  aber  wieder  Scbmenen  im  llnlerkflie 
auf,  wozu  &Jt  Ii  Verlust  des  Appetits  und  Fiehei  Hiilallt  iiiiizu- 
geeeUtfln,  welche  howirkleu,  dass  Palientin  von  ianuai-  an 
wieder  an  das  BeU  gefesseift  wurde,  in  der  Nacht  vom  &  cum 
a  Mira  um  entwickeile  sich  pUMdwh  ein  heftiger  Bniig 
snm  Stuhl,  jo  Folge  dessen  ein  halber  groeeer  Eftner  wtoaeri|^• 
jauchtjger  Flii5»higkeil,  ohne  Beiu lischung  von  Kolh,  entleert 
wurde.  Diese  Aussondei'uug,  alier  VVahrscheiiüichkeit  nach 
.  Yon  Fruchtwasser«  hatte  ein  bedeutendes  Zuaammanfiillen  des 
.forfaer  stark  angeacfawoUenen  Unterleibes  anr  Folge  gehabi, 
die  PatieDtHi  aber  so  entkräftet,  dass  sie  sieh  heetlndig  in 
enuiii  oliiimaclilähnliclien  Zustiiiide  liet.iiHl;  die  Entkraftuug 
nahm  in  den  nächsten  Tagen  so  zu,  dass  der  KiuUili  des 
Todes  jeden  Augenblick  hefArcbtet  werden  nrnsale.  Inawiseben 
kam  es  doch  noch  zu  einer  Abscesabtldung  mMeriiaib  des 
Nabels;  derselbe  eröffnete  ^ch  spontan  am  AKrs,  onI 
n.'K  li<l<'iu  zurrst  die  Iteiden  Scheiii'lheiue  durch  die  ziemlich 
weite,  und  von  gangränösen  Uandern  umgebene  Oeü'nung 
entfernt  worden  waren,  kondte  baid  darauf  der  öbrige  &o|tf 
und  das  ganze  Kind,  «m  Mädchen,  m  aismlicfa  vnrwestera 
Zustande  zu  Tage  gefördert  werden,  die  Entfernung  der  Phi- 
cenla,  die  sidi  in  die  Spalte  hineingedränf^t  hattf»,  nnterldiel» 
indess,  weil  die  Frau  dem  Tode  ganz  iialie  war;  derselbe 
erfolgte  auch  dann  2  Stunden  darani:  Die  Obdnction  wurde 
nicht  gestattet» 

Die  Peritonitis,  weldie  in  12  Fällen  den  Tod  zur  Folge 
hatte,  war  seiteu  vou  dogeuauuteiu  lidniindutem  Charakter, 
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MMkni  veriief  meist  subacot,  auch  wohl  chronisch,  und  wurde 
bMptsftdilich  durch  ihre  wiederhohen  Recidi?e  gelahrlich. 
Letztere  traten  besoiulers  dauii  auf,  wenn  durch  Ver- 
«aobsungen  des  abnonueu  Frucbthältrrs  mit  dem  Darmruhr, 
nad  naebher  gebildete  Communication  beider  TheÜe  mit  einander, 
OB  beetilndiger  Reiz  gesetzt  worden  war  («^  Falle);  in  2  Fällen 
ging  dieser  Reiz  von  einem  schon  in  vorgeschrittener  Bildung 
Wliiidiicheii  Lithopadion  aus.  Als  Ucsultat  vuii  P«'ritoj!ilis 
mu&s  auch  der  2  Mal  nolirte  lethale  Ausgang  durch  Ileus 
bemcbtcft  werden,  da  derselbe  daron  abhängig  war,  dass 
peritonHische  Binder  den  Darm  stricturirt  halten.  Die  folgende 
einseblSgige  Beobachtung  habe  ich  im  Anfange  des  Jahres  1857 
io  der  Charile  zu  Ikrlin  gemacht: 

Fall  IV. 

Die  d8jihrige  Frau  ff.,  welche  3  Kinder  regelmässig, 
das  letzte  vor  5  Jalven  geboren  hatte,  wurde  am  2K  März  1857 

in  das  Gebärhaus  der  Cliaritc  aufgenommen,  weil  sie  seit 
October  1856  schwanger  zu  sein  ghiubte,  und  über  vieifache 
Beschwerden  im  Unterleibe  klagte.  Die  angestellte  Unier- 
socfaung  hatte  folgendes  Resultat:  Der  Unterleib  war,  wie  im 
7.  Monate  der  Schwangerschaft  ausgedehnt,  bei  BerOhruug 
sehr  empfindlich  und  so  ^leichmässig  gespannt,  dass  man 
Nichts  mit  Besünunllieil  durch  die  Bauchdecken  durciirrddea 
konnte;  trotzdem  aber  war  es  nicht  schwer,  Kiudsbewegungen 
mit  ^em  Gesichte,  wie  mit  dem  aufgelegten  Kopfe  wabr^ 
zunehmeQ.  Herztdne  des  Fötus  konnten  nirgends  aufgefunden 
werden,  da!,'p;;pn  liürlc  man  links  vom  Nabel  ein  sehr  lautes 
Gefassgeräusch.  in  den  Brustdrüsen  befand  sich  Cuiustrum. 
Die  innere  Untersuchung  war  der  Kranken  äusserst  schmerzhaft, 
ond  wurde  deshalb  in  der  Ghloroformnarkose  vorgenommen; 
hierbei  fand'man  die  Portio  vaginalis  ganz  hmter  der  Symphyse 
und  n  ich  rechtsstehend,  etwa  3"  lang,  den  äusseren  Mifler- 
mund  geutlnet,  so  dass  man  mit  dem  Finger  in  densrilx  n 
ein*  und  bis  zum  inneren  Muttermxmde  vordringen  konnte, 
wo  man  dann  fetzigen,  beinahe  wie  Placenta  anzultkhlenden 
Massen  begegnete,  welche  von  schmieriger  und  aashalt  stinkender 
Beschaffenheit  den  später  heraus|j;ezü<;eiieii  Finger  üherkleideten; 
ttuiieie  1  heile,  namentlich  solche,  die  einer  Frucht  au^ehöreu 
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konntea,  erreiclile  man  von  hier  aus  nicbl.  Da»  hintei« 
Scheidengewölbe  dagegen  war  stark  nach  unten  durch  einen 
tief  im  Becken  beGodlicben,  runden,  unbeweglichen,  sich  gana 

wie  eiii  Kindskopf  rii.iikü enden  Körper  lierabgedrängl,  der, 
was  besoiidtud  auliallend  war,  wenn  man  durch  den  Mabt- 
darm  unlersucliie,  so  fest  an  das  Kreuzbein  sich  anlehiiie^ 
dass  er  gleichsam  aus  diesem  hervorzukommen  schien;  Fön* 
tanellen  und  Nahte  waren  nicht  an  demselben  tu  erkennen« 
Wi  llen  fehllen  gänzlich,  das  Allgenieinbelindeii  war  bei  einem 
Pulse  von  92  —  90  Schlägen  in  der  Minute  nicht  aiilTaliend 
schlecht.    Das  Hesuital  der  inneren  Untersuchung  in  Ver- 
bindung mit  dem  Umstände,  dass  die  aus  dem  Uterus  ab- 
gesonderten fetzigen  Blassen  unter  dem  Mikroskope  die  Sü*uctur 
der  Decidiia  zci^irii,  inachle  das  \  urh.iiHiciisein  einer  Exfra- 
utenii^(;llwangerscliail  wain'scheinlich;  die  Üehandlung  Ivuimle 
nur  eine  symptomatische,  gegen  die  Ersclieinungen  der  Peri- 
tonitis gerichtete  sein.   Der  Zustand  der  PatienUn  änderte 
sich  bis  zum  26.  März  nicht  weseutüch,  nur  dass  die  Fdtal* 
'  bewcgungen  am  25.  vollsläiidig  authörten,  an  geiiamUeni  Tage 
aber  wurde  tiie  EiiUuiuiung  des  liauchidls  plötzlich  ganz 
vehenient,  und  liatte  am  27.  Murgens  3  Lhr  den  Tod  der 
Patientin  zur  Folge.   Gleich  nach  Eintritt  desselben  wurde 
durch  die  Laparotomie  ein  todter,  13%^  langer,  aemUcfa  frisch 
aussehender,  und  mit  AuMialmio  einer  Oniphaloceie  geringen 
Grades  Wühlgehild<*ter  Fötus  weiblichen  Geschlechlü  extraliirU 
Die  am  28.  März  von  Herrn  Professor  Virchotc  'Nor- 
genommene  Obduction  zeigte  in  der  ganzen  Bauchhöbie  die 
Resultate  alter,  neuerer  und  ^leuester  Peritonitis;  der  mii 
einer  Scliiiilhvundi'  von  Länge  versehene  extrauterine 

Sack  reichte  bib  an  das  Colon  Uansversum,  stand  in  Ver- 
bindung mit  der  vorderen  Bauchwand^  war  aber  von  der 
übrigen  Bauchhöhle  vollkommen  getrennt  Der  Uterus  war 
sehr  vergrössert,  in  seinen  Wandungen  verdickt,  und  seine 
Innenlläche  mit  Deciduafetzen  üherkleidel ;  der  Muttermund 
war  weit  olTeu,  sehr  schlail,  seiiie  Lippen  unvetüchrt.  Die 
Dimensionen  des  Uterus  waren  folgende: 

£r  war  hing  5%^ 

Am  Fundus  breit  Sy^" 

n        n       ^^^^  V 
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Der  Gervicalcaiial  war  laag    .  .  2" 
iimerer  UmfaDg  des  Orif.  eitern«  2^^* 
»         »      „     „    int    •  IVa* 

Innere  Breite  des  Fundus  .  .  .  2V2" 
Die  linke  Tube  war  in  Exstidatniassc  eingekleidet,  darin 
sehr  gesdüäogeU  Terlaafeod,  der  üake  Eierstock  uichl  auf- 
afiiklea;  eine  grosse  Plaoenla  heflete  sich  üiiks  an  das 
LigameottDii  uteri  latitm  im  ganten  Umfange  an,  und  in  die* 
trat  der  d^/n"  hm*'  Nübelslrang  an  ihrem  hinteren 
Umfange  ein«  Der  Magen  und  ^  obere  Tiieil  des  Dannkanals 
waren  mit  einer  schwarzen  melaenaartigen  Hasse  gefüilL 
Sonst  fand  man  nur  noeh,  dass  die  Symphyse  nicht  so,  wie 
bei  intrauteriner  Schwangerscbafl  aufg^ockert  war.  / 

Was  endlich  diu  7  tudiJiclu'u  Ausgänge  duich  Bltitiing 
kinUt,  bu  war  diese  jedes  Mal  abhängig  von  liuplui'  des 
Sackes,  mit  Ausnahme  eines  merkwürdigen  von  Schneevoigt  ^) 
erzählten  Falles,  wo  5  Jahre  nach  dem  Beginn  der  Abdominat- 
schwangerscbafl  Knochenstftcke  dorch  den  After  d^gegangen 
warrii,  und  wo  sich  wiederholte  lieflige  Blulmigcn  ans  dem 
MaaUlaruir  iMii^lciiien,  die  dem  Leben  ein  Ende  machten;  die 
Section  klärte  die  Sache  dahin  auf,  dass  die  Art.  hypogaslrica 
dm'cb  einen  scharfen  Fdtusknochen  zerrissen  worden  war. 

Wenn  wir  am  Schlüsse  unserer  Betrachtungen  eine  korzo 
Vergleichimg  der  openiliven  Resultate  bei  Graviditiis  itbdomüi.tlib 
anstellen f  so  ist  leicht  einzusehen,  dass  hierbei  die  Statistik 
auf  grosse  Schwierigkeiten  Blossen  muss;  nicht  allein  dasS 
der  Vorwurf,  den  wir  für  die  grossen,  das  Verhäitntss  zwischen 
Genesung  und  Tod  bn  Allgemeinen  ausdrückenden  Zahlen  nicht 
gelten  lassen  konnten,  dass  uändich  weit  mehr  glückliche  als 
unglückliche  Fälle  in  die  OefliuiLlicbkeit  gelangen,  fnr  die 
Operationen  als  begründet  anerkannt  werden  muss,  sondern 
der  concreto  Fall  ist  gerade  bei  der  BeurtheUung  der  letzteren 
so  sehr  massgebend,  dass  man  leicht  kaum  vergleichbare 
Gru>sen  mit  einander  zusammenstellt;  ausserdem  geräth  man 
oft  wegen  der  Bedeutung  der  vorgenommenen  chirurgischen 
Handlung  in  Verlegenheit,  man  weiss  z.  B.  nicht,  ob  mau 
bei  Torbandenen  £liminationsbestrebungen  nach  den  Bauch- 


Xj  Nederl.  Weekbiud  vur  Genecakunde.    Juuuar  lö5i. 
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decken  eine  bis  auf  6  oder  d''  gieheiide  ftweitoniuf;  der 
vorhandmien  kleinen  Oeflbung  mr  Laparotomie  oder  nur  in 

den  Mat  hliiilfcn  rechnen  soll  Mit  Rücksicht  auf  diese  Be- 
denken ist  also  wenig  gewonnen,  wenn  wir  angeben,  dass 
nach  26  grftsaeren  Operationen  bei  Grafiditaa  abdominaiia 
14  Genesungen  und  12  Todeaßfie  erfolglan,  denn  Aeeea  an 
und  fUlr  aieh  niebt  nnfftnstige  TeridUcnaa  »t  aoe  den  an-' 
gefuliilrii  (jiitiidcn  L'cwii^ö  nicht  richtig;  im  Besonderen  ISsst 
sicfi  annehmen,  itass  die  Zidiien  für  die  Laparotomie,  die 
11  Mai  einen  günstigen  and  ö  Mal  einen  angdneügen  £rfolg 
batle,  zutrefited  sein  aoUten»  und  iefa  nnisa  es  eingehenderen 
Unteraucbungen  Qbeiiaseen,  hier  daa  'Richtige  herauamflnden, 
(iiMin  nach  nn  iiicr  U<*herzongung  kann  eine  Op*»ralion,  die 
gegenüber  dem  kuiscischnitte,  dessen  Statistik  bekannüteh 
eine  kaneswega  sehr  gAnatige  iat,  sich  immer  mit  dem  enormen 
Nacbtheiie  f  erbindet,  daaa  man  nach  der  £xtraetion  des  FMna 
selten  im  Stande  ist,  die  PlacenCa,  nie  aber,  den  abnormen 
Fruchthälter  nnt  zn  entfernen,  a  priori  auf  so  günstige 
Resultate,  wie  sie  sich  in  den  genannten  Zalilen  ausgedrückt 
finden,  keine  Ansprüche  machen.  loh  will  also  om*  feigende 
iNatiseB  hinzulllgen:  m  den  11  FADen  mit  glOcküchem  Aus* 
gange  war  der  Fdtns  8  Mal  vor  der  Operation  abgestorben, 
in  den  3  anderen,  wo  er  vor  derselben  lebte,  wnrde  er  2  Mal 
lebend  herausgezogen;  3  Mal  wurde  der  Lapaiolomie  die 
Ptmction  des  Fruchtsackes  TOrausgeschickt,  5  Mal  wurde  die 
Placenta  nach  der  Eitraction  des  F6tus  herausgenommen 
oder  nach  einiger  Zeil  spontan  aus  der  Wmde  ausgestossm; 
in  den  r>  im-lncklichen  Fällen  war  die  Frucht  2  Mal  vnrljer 
abgeslürheii,  3  Mal  lebend ,  und  wurde  auch  dann  jedes  Mai 
lebend  extrabirt;  die  Placenta  konnte  2  Mai  entfeml  werden. 

Von  den  Zahlen  m  Betreff  des  Scheidenschnittes,  dar 
3  Mal  Genesong  und  2  Mal  den  Tod  lur  Folge  hatte,  gilt 
dasselbe,  was  ich  oben  anlulu  ie,  rh<?nso  wie  von  der  l'imction 
aliein  oder  in  Verbindung  mit  Cauterisatioa  der  iiauciidecken, 
deren  Resultat  in  4  Fällen  ein  ungünstiges  war.  Die  in  der  Tabelle 
angefllhrte  Sectio  alta  betrifft  den  bekannten  Fall  von  Joitpki, 


1)  TTeher  die  ÖpbwABgerschaft  anaierkalb*  der  Gebürmatter. 
Bostock  iSOa. 
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wo  die  extra0terine  Frucht  10  oder  12  Jahre  nach  dem  Be- 
ginne <ler  Scliwangorschafl  \n  die  Lrinni.js«'  ül)(Mg<'(rf't<*a  war, 
und  wo  durch  cltMi  hohen  SteiüBcbniU  üher  100  ihrer  Weich* 
teile  beniable  Fötuslmochen  «ns  dieser' enlfemt  wurden, 

Idi  finde  nicht,  dass  durch  die  angefUlirten  ZaUen  dem 
«ngreilHiden  Verfahren  bei  der  Gmviditas  abdominalis  das 
Wort  geredet  Nvird,  inline  UcIm  t  zciiirung  wenigstens,  und  diese 
wird  wolü  von  den  meisten  jetzt  leiienden  Fachgenossen  ge- 
iMIt,  dass  nur  in  sehr  seltenen  Fällen  bei .  der  Bauch- 
sdiwangersehaft  die  Indication  zvl  einer  acUren  eingreifenden« 
Operation  vorhanden  ist,  die  dann  immer  nur  den  Zweck 
h^^hen  kann,  ein  iiü(oii>di  lebendes,  ausgetragenes  Kind  zu 
erretten,  dass  man  sonst  nur  symptomatisch,  freiliclt  im 
weitesten  Sinne  des  Wortes,  lu  verfahren  hat»  ist  durch 
dKsdben  in  itehier  Weise  erschQttert  wordea 


va 

Die  GeleuksYerbindungen  der  Beckeuknochen 
imd  deren  Verhalten  bei  der  Geburt 

Prosector  Dr.  Fr.  A.  dchwe|;el. 

Ee  giebt  am  menschlichen  Körper  kaum  eine  Gruppe  von 
Gekoken,  der  von  den  Aerzten  eme'  lebhaftere  Aufknerksam- 
keil  —  ich  wiR  nicht  entsdieiden,  ob  mit  Recht  oder  ün* 

recht  —  grzollt  wurde,  als:  der  Gruppe  der  IJecKengclcnke ; 
aber  nichtsdestoweniger  erübrigen  einige  Punkte  einer  wcili  i  f^a  . 
Bearbeitung.  Die  Fragen,  ob  durch  (he  genannten  Gelenke 
oae  Erwettenrng  des  Beckenratmies  und  ehie  Yerschiebbarkeit 
der  Beekenknodien  mi^di  seit  sind  noch  immer  nicht  auf 
eine  uberemstimmende  Weise  iu  iMiwurtet  \uinien,  und  seihst 
die  Anatomie  dor  genaniUen  Gelenke  ist  nichi  zum  Abschlüsse 
gafährl. 
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I.  Die  Bnaihicalverliiiuluiig. 

Hit  AeUuB  von  Amida  heginot,  wenn  nicht  die  Anatomie 
der  Bipubicalverbindung,  doch  jedenfails  die  Vermutbung,  dasa 

dip  Beckenkuüchen  clor  Miinncr  durch  Knorpel,  dif»  der  Fraiiefi 
flnrcli  ßfiiuliT  vf  ri)uiuleu  seien.  Bis  ins  18.  Jahrhuuderl 
wurde  dieser  Ansicht  gehuldigt  und  geglaubt,  dass  die  Becken- 
knochen  in  der  Geburt  auseinander  geben.  Durch  Vetal  und 
dessen  Schiller  Arantius  und  Columbu$  wurde  twar  die 
Ansicht  von  einer  rngleichln  il  ilrr  aiiatoiiiischen  BeschalFenheit 
der  Bi|Mil)icalverhindung  nach  dem  Geschlechtc  widerlegt  und 
die  Bjjjubicalverbinduug  als  eine  Syni|)hysis  —  Vereinigung  durch 
Bandmassen  —  bestimmt;  aber  die  Ansicht,  dass  die  Becken- 
knocben  in  der  Geburt  auseinandergehen  (von  HippocrateSf 
PinaeuSf  ParaeuSj  Dn^pnfer,  Levret  u.  A.  verlheidigt) 
erhielt  sicli  noch  lange  neben  tlcr  in  u  aüi|;(  >h'll(en  Behauptung, 
dass  die  Beckenknochen  in  der  Gehurt  nicht  von  einander 
treten  (von  Dtamsy  MauHceau,  de  la  Motte  ^  Röder  er  ^ 
Smellie  u.  A.  vertbeidigi). ')  Vieles  wurde  zu  Gunsten  der 
einen  oder  der  anderen  Ansicht  und  dasregen  gesprochen; 
Je(l<>i-iiKiiui  glauhle  seine  Mrinung  uiit  .•^aiicrcn  Gründen  zu 
beweisen.  Dadurcli  gi. schall  es,  dass  die  ni|iiiliiralverhindung 
die  Aufmerksamkeit  der  Anatomen  und  Geburtshelfer  in 
Tbätigkeit  erhielt.  Mit  Älhinue^  welcher  die  Bipubical- 
Verbindung  filr  ein  Gelenk  prklSrt«^,  ist  die  Anatomie  darOber 
fast  als  ahgeschlossen  zu  Ix-lr  i<  lilcn;  die  enfgegengeselzten 
Ansichten  über  das  Auseinanderlreten  der  Becktnknuchen, 
nämlich:  dass  sie  von  einander  treten,  oder  gant  unbeweglich 
in  der  Ge)wit  bleiben,  wurden  durch  die  in  Folge  der  von 
AlbinuB  gegebenen  Anschauungsweise  entstandene  Ansieht, 
als:  dass  die  Bipuhicaiverbiiuhnig  eine  genüge  Bevvegliciikeit 
zulasse,  geschwächt  und  verdrängt 

Letztere  Ansidit  wurde  von  Morgagni,  Alhtnus,^) 
Sandifori  ^)  getheilt.  In  der  neueren  und  neuesten  Zeit  wurde 


1)  J.  M.  Thierri/^  De  partu  difficiU  a  mala  conformatiooe 
pelvis.    Arge  nt.  1T()4. 

2)  B.  S.  Albiaus^  De  sceleto  hnniano.  17C2. 

3)  De  pelvi  ejnsque  dilatntionc  in  parta.  Ed.  Sandijort.  Diss. 
im  Thesaur.  diaserUU  III.  vol.  Lugdoni  1778. 
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die  Anatomie  der  Bipubicaiferbiiidung  durch  Hunter,  ^) 
Chausner,^)  Bums,^)  Tenon,^)  B4clard,^)  Barkow/) 

Zafflas^  •*)  Kölliker, '')  llerüe^  ^)  Luschka^  ®)  Lenoir,  ^)  u.  A. 
aiU  Zusälzen  biTciclicii. 

Im  AllgenH'iiien  ist  jetzt  festgestellt,  dass  die  Bipabical* 
lerbiodaog  ia  den  Altersperioden  des  Wachstbiunes  gewissen 
Metamorphosen  unterliege,  dass  sie  mit  den  /ahren  der 
Tolleiideteu  Entwickeliing  alle»  anHiomischeii  Elemerile  •  oiiU'S  * 
Gelefikt's  ohne  LiiterscliiHtl  des  Gebcljii  clites,  der  physiologischeil 
Zustände:  der  Schwangerschaft,  der  Geburt^  eine  oder  mehrere  * 
Menkshöhlen  habe,  dass  in  der  Schwangerschaft  und  zur 
Zeit  der  Geburt  eine  Vermehrang  des  Gelenksiuhaltes  eine 
Erweichung  und  Schwellung  der  Junctur  eintrete,  dass  eine 
gering»'  Deweglichkeil  der  Knochen  in  der  Geburt  möglich  sei. 

Seit  längerer  Zeit  habe  ich  der  Bipubicalverbindung 
aeine  Aufmerksamkeit  gewidmet  und  werde  im  Folgenden  die 
Besultate  meiner  Beobachtungen  »isammensteUen. 

Zur  Zeil  des  5.  oder  6.  Monates  des  intrauterinen  Lebens, 
als  die  U&^lli^'<^til»lleIl  der  Sehanitheile  des  ungenannten  Beines 
beginnen,  wird  auch  sebuii  zwischen  den  Bildungsknor|w>ln  der 
Sehamtbeile,  an  der  Stelle  des  späteren  Bipubicalgelenkes,  eine 
Ineare,  spaltförmige  Höhle  mit  zSkOdssigem  Inhalte  beobachtet 
Nach  der  Geburt  bis  ins  6.  Jahr  sind  die  Verbindimgsflächen 
der  Sclianiheine  mit  hyalinen  und  Faserknorpeln  iH'dtekt,  und 
unter  einander  duicii  eine  tibröse  Baudmasse  verbunden,  welciie 
eine  Hohle  einschliessU  Vom  6.  bis  zum  14.  Jahre  verknöchert 
die  Schiebte,  welche  aus  hyalinen  Knorpeln  besteht,  und 
zunächst  an  der  Knochenflache  liegt  und  verschmilzt  mit  dem 
Sctiauibeiiie.    Der  hyabue  Knorpel  an  den  V  erbindungsQächen 

1)  W.  //unter:  Medical  ob8ervntioQ.s  niid  Inquiriea  by  ft  societ/ 
of  PhysUifiiis  at  I/ondon.    Vo!.  II.,  pa»;. 

2)  Kocycl<>|>iiilio  der  gesaiuiuteu  üedicin  toa  C»  C,  Schmidt, 
Leipzig.    1.  Hd.,  p.ig  147. 

3)  Bändt  i  1«  hre  ,  l'rof.  //enie.    P rauDScbweij^  1866. 

4)  Za^/Ia^  in  Monthly  Journ.  lü^t). 

b)  Ä!ikro?^ko|ii.sche  Anatomie  von  kWof.  Köllicker.  Loipzi^ 
6j  l)'n-  Kreuzcliirnilieint'uge  a.  die  Schanilieinluge  dr^  .M(  nsclun, 
Taf.  II,  pnir.  '2'AK  —  Archiv  für  patbol.  Anat.  u.  rby^tiulogiö  von 

Prof.    \''!r!t<in\     7.  1kl. 

i>  ise\k*i  Z.tiit«cbrift  für  Geburtshülfe.         hd,,  S,  145, 

Digitized  by  Google 


126  VII.  Schw^gelf  Die  OelenksTerbindongoadeeBeckenkaocbeii 

der  Schamhcuie  blelil  dcu  Präformativkiioi  p  ü  dar,  in  welchem 
die  Verkuöcheniog  der  ÄpophyMS  der  ScliainLeiue  vor  sich 
geht  Für  diese  Ällersperiode  «ntsprieht  HeM%^)  Angibe: 
dass  die  Bipubicalverbindiuig  aus  hyalinen  Knorpel,  mit  faser- 
kiiorpoligem  (ider  faserigem  Uehprzui^c  bestehe;  niclit  a[»er  lür 
die  Allcrspt^nuden  des  erwachöcueii  Meuscheu.  Schon  nach  ^ 
eilige  U  i  leiier  Pubertät  und  nach  dem  vollendeten  Wacbsth utile 
ohne  liaterschied  der  physiologisehen  Zustände  des  GesofalecftiCes, 
der  Scbwaugersehafl  ist  die  Bipubicalverbindung  keinen  wesunl- 
liehen  Verändeniuyeii  iiiehi  uiilerworren.  —  Im  Krwaclisenen 
besieht  die  liipubii>dUi'i'liiiidung  aus  einem  laserkuurpeligeo 
Ueberzuge,  einer  fibrösen  Bandmasse,  die  eioe  Geieokshöble, 
mit  Synovia  erfüllt,  abschliessen;  oft«  treten  hinxa  ZwiscInBr 
Scheiben  von  faserigen  Knorpeln,  welche  mit  dem  faserknorpeligeB 
Ueberzuge  der  Schainbeiiiverbindungsüächen  zusaiiiinenhängen, 
und  die  Zahl  der  Gelenkshoidc  von  1  auf  2  —  8  vermehren  — 
nie  sind  diese  Zwiachenkimrpeln  Drei,  und  nur  mit  der  Band- 
masse  verbunden  — ;  gleichfalls  oft  ragen  in  die  Höhle  faser> 
knorpelige  Fortsätae.  Die  iaserknorpefigen  Zwiscfaensdieiben 
sind  meist  auch  schon  vor  der  Pubertät  vorhanden.  Die 
Zvvi»cheiihclieil>»  n  veriauleii  scliiel'  von  oben  rechts  oder  hnks, 
nach  uutea  links  oder  rechts,  und  bilden  2  oder  '6  uugieich 
grosse  Gelenkshöhlen. 

Am  ähnlichsten  der  Bipubicalverbindttog  amd  deni  ana- 
tomischen Verlialten  nach  die  Steraoclavicular-  und  die  Acromio' 
claviculargelenke. 

In  der  Schwangerschaft,  oder  vielmehr  in  den  ei^sten 
Tagen  nach  der  Geburt,  ist  die  Bipubicaiverbindung  in  der 
fibrösen  Bandmasse  etwas  geschwellt,  der  liAalt  der  Hdhie 
etwas  vermehrt.  Die  Zwischenknorpelscheiben  werden  bei 
Frauen,  die  geboren  haben,  häiili^er  beoh.iriUel,  als  bei 
solchen,  die  nicht  geboren  liaben,  uud  als  bei  Mannern.  iS'ach 
dem  Häufigkeitsverhältniss  i  scheint  es  wahrscheinlich  zu  sein, 
dass  in  der  Schwangerschaft  und  in  der  Geburt  die  Zwischen- 
knorpelscheibe vom  faserigen  Ueberzuge  des  Schambeines 
abgelöst  werde.  Aus  den  Versuchen,  die  ich  an  dem  1>(  ckeii 
der  versLorbeneu  Puerperae  iu  iicliell  der  Erweiterung  des 

1)  J*  S^kU^  BUnderldhre  des  Meii«cboti.  Branasolnreig  1S66. 
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BeekenrauoieB  niUels  eines  Dynamomelen  ^)  genuidit  babe« 
enielle  ich  im  Querdurchmesser  höchstens-  l"'  Erweiterung 

mit  der  Krall  vuu  lirca  80  Pfund.  Wenn  ich  die  Kraft 
sleigerle,  um  die  Ervveilming  zu  verineliren,  so  enlslandeu 
gewöhnlich  eher  Hisse  als  Ei  vveiterung  entweder  in  der  ßipiihic :<il- 
oder  der  Sacroüiacal- Verbindung,  ^iach  Maüonabe  gehört 
ein  Gewicht  von  100  Pflnid,  um  eine  Halswirlielsaule  und 
250  Pfund  (nach  Bouvier  300  Pfund),  um  eine  Lenden-  * 
Wirbelsäule  zu  z<*rieis>eiu -)  Bei  Rissen  tand  ich  ^)  Mal  die 
Apo|>hy«is  von  dein  Schoosbbeine  gelöst  und  zwar  \\u  Aller 
iwischen  14  und  20.  leb  konnte  nicht  entscheiden,  ob  die 
geringe  Erweiterung  von  l'^  iin  Querdurchmesser  bei  unver- 
letzten Verbindungen  mehr  auf  die  Verbindungen  oder  auf  die 
EiasLn  ilat  der  Knuiljcu  zu  beziehen  war.  Luschka^)  be- 
wiriite  eine  Erweileruug  von  3  MiUim.  im  Querdurchmesser 
mit  geringer  Verkfirzong  der  Gonjugata  bei  unversehiler 
Bipohicalverhindung.  In  Betreff  der  Baumveränderung  des 
Beckens  nach  der  Durchscbneidung  dir  Sehambeinverbindung, 
die  durch  Sigault  in  l*ra\is  enigcjuhrt  wurde,  leuiU*  ich 
aus  den  an  Leichen  gemachten  Versuchen,  dass  bis  zu  einer 
Entfernung  der  Schambeine  bis  auf  1  Vs"  die  iUosacralgelenke 
mcht  getrennt  werden,  sobald  aber  die  Schambeine  mehr  als 
IV2"  weit  von  einander  gezogen  wurden,  erfolgte  gewöhnlich 
Pinn  fipwaltsanic  Trennung  in  der  Sacroüiacai-Junclur.  Bei 
einer  Lutlcrnun^  der  Schambeine  von  J  ^IJ'  betrug  die 
Con^ugata  1  bis  2"\  der  Querdurchmesser  '6  bis  b'"  mehr 
als  TOT  der  Durchschneidung  der  Bipubicalverbindung  und 
dem  Auseinanderzidien  der  Schambeiiie.  —  Die  Becken, 
an  denen  ich  die  1  imrnU'  vornahm,  waren  uurmal; 
wenigstens  war  keines  rhachi lisch  oder  osteomalacisch.  Ich 
bin  durch  die  genannten  Versuche  zu  demselben  Besultate 
gekommeD,  welche  Sand^ort  in  seiner  Dissertstioii  nieder- 
gelegt; nur  habe  ich  ungefähr  die  Kraft  bestimmt,  welche 
erforderlich  ist,  um  eine  Erwcitcrnni;  des  Ouerdujchniessers 
von  V"  zu  d'zitien  und  um  gewalLbame  Trennungen  einzu- 

1)  Ich  Im  iiiit'/.te  dnzn   oin   schoc  reniMriniges  iustrument  mit 
einem  Dilatation.s-  und  fineiii  Mrssüppariite. 

2)  Lehrbnch  d.AuHtomied. Menschen;  Jt*ro£.iiyr(/.  4.  Aufl.  l^ibl. 

3)  lAuchka  a.  a.  0. 
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Men;  kk  habe  gomeMin,  wie  viel  die  VerÜngening  des 
QoerdarehinesMre  bei  miverletxler  SehambeiiiTerMiidiing  be- 
trage, und  fand  Luschka*s  Angabe  bestätigt;  ich  habe  neuer- 
dint>$  nnlersudit,  um  wie  viel  nach  der  Pubiolouiie  die 
Coj^iugaU  oder  der  Uuerdurchmesser  zuoebineD. 

U.  Die  äacruiliacaiverbiudfiog. 

Ans  gleichem  Grande,  wie  der  Bipnbiealverbindung,  wurde 
der  Saci  üiliacalverbindung  seit  jeher  ciiie  ^lu.sse  Aufmerk- 
samkeit gewidmet.  Bis  Albimis  wurde  die  Sacruiliacal- 
▼erbiiiduag  för  eine  knorpelige  gehaiteo,  in  ^dier  niciit  die 
geringste  Beweglichkeit  des  Darm-  ond  Kreusbeines  mdglidi 
ist,  und  der  anatomfsefaen  Anschauung  gemSss  bildeten  sich 
die  z\v«M  AnsiclilHi  in  MrIrclV  des  Verliiiltcns  der  genannten 
Verbiridiiiig  m  der  Geburl  aus.  Die  eine  Partei  behauptete» 
dass  das  Krens-  und  Darmbein  in  der  Geburt  ▼on  enuuider 
trtten^  wibrend  <}ies  eine  andere  Partei  ki  ^Jirede  stellte, 
und  die  Unbeweglichkeil  der  Knochen  in  dieser  VerHndnng' 
v«'rlh<Mdigte.  Der  geisliTiche  Albinus  hat  au<  ii  lacr  (l»'n 
wahi'en  Sachverhalt  entziffert;  &r  bestimmte  die  Iliosacral- 
f efbibdong  als  ein  Geienk,  in  dem  eine  geringe  Bewegiicbkeit 
mögüch  ist  Nur  onerbeUkli  sind  die  Zustize,  die  man  im' 
19.  Jahrhunderte  zur  Anatomie  dieses  Gelenkes  und  dem 
Verhallen  desselben  in  (Jer  Geburl  tre macht  hat,  wt-un  die 
Abwekluingen  dieses  Gelenkes  luclu  liinzugerechnet  werden. 

Im  Folgenden  sind  die  Reauitata  meiner  Beobachtungen 
und  Versuche  Ober  das  IHosacralgelenk  enthalten.  Zur  Zeit 
des  3.  oder  4.  Monates  des  intratttsrinen  Leiwens,  als  iKe 
DssHicationen  in  dm  ubertii  Kiruzwirbeln  und  dem  I>.irmlnMne 
erscheinen,  wird  auch  schon  eine  ^paltförrnige  lluhie  mit 
gallertartigem  Inhalte  flär  das  spätere  iilosaertlgelenk  hemeilct 
Gans  auf  fthnlidie  Weise  wie  das  Biimhiealgelenk  ferblit  sieli 
auch  das  niosacralgelenk  durch  dis  Entwiekelungsp«riodett. 
Vum  8.  bis»  zum  U).  »lidire  verkuui  in  rt  ein  Theil  —  d^r 
hyahne  —  des  Ueberzugsknorpeis  der  aneinanderstosseoden 
Flächen  des  Kreuz-  und  Darmbeines,  es  entstehen  die  Epi- 
physen  der  genannten  Knochen  mit  2  bis  3  Kernen,  welche 
schon  innerhalb  des  genannten  Zeitraumes  oder  bald  daranf 
uiil  deu  iiüjpcra  der  Koocbeu  verscbmelzeo,  und  hierauf 
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besteht  der  Ueberziig  der  Gelenksfläehen  nur  aus  Pagerknorpel. 
Im  Erwaclisenen,  ohin'  lhit»'i>rlHtMi  iU-s  GescliirdiLcs,  hcstcht 
die  Verbindung  aus  allen  Elenienleii,  die  wesentlich  zu  einem 
GeleDke  gerechnet  werden.  Ber  Ueberzug  der  Knocbenfläehen 
ist  faserluiür{>e]ig,  ungleieh  dick,  1 — 2  HOlim.  an  den  R&ndem 
stärker,  sowolil  am  Darm-  als  Kreuxbieine.  Die  Oberfläche 
il»»^  las»'!  ki4<)r]>e)igeu  Ut'lirrznges  ist  mit  t'iiicr  düinini  iimurplK'ii  ^ 
epiliielloseQ  Membran  überzogen,  die  ein  scholliges,  fadiges 
Aussehen  unter  dem  Mikroskope  darbietet. 

Die  Form  der  GelenksOächen  ist  bei  den  verschiedenen 
IndiTiduen  eine  Terschiedene.  Die  vom  Ueberzugsknorpel  ent- 
blüs^l«'n  Flächen  sind  uiirogoliiiilssig  gekrümmt,  und  nur 
wenige  Exemplare  werden  ^cfimden,  deren  Flächou  einen 
Vergleich  mit  einer  bekamiten  Krdmmungsfläcbe  zulassen.  Im 
Allgemeinen  sind  sie  von  vorne  nach  rückwärts,  and  von  oben 
nach  abwSrtft  massig  gekrümmt,  wenn  von  den  Sformigcn, 
uicri'uloi  halbmondrönnigen  oder  elliptischen  Flächen 

abgesehen  wird.  In  seltenen  Fällen  sind  die  Flächen  fast 
flach,  oder  entsprechen  einem  Kegelabschnitte  mit  der  nach 
ünten  gekehrten  abgestumpften  Spitse.  Durch  den  Gelenks- 
knorpel wird  die  Fläche  des  Darmbeines  noch  flacher,  indem 
dersHhe  an  den  Rfuidem  mächtiger  ist,  üls  an  dor  mittleren, 
Ton  üben  nach  uiilen  laufenden  Erhabenheil  des  Darnd)eines. 
Die  KrümniungsUächen  des  Kreuzbeines  sind  etwa  um  5  bis  10^ 
kleiner,  als  die  der  Darmbeine.  '  ^ 

Kn  den  accessorischen  Bestandtheilen  dieses  Gelenks  sind 
zu  rechnen  die  znweiien  vorkornmenden  intraarticularen  1!  uid- 
scheiben  an  der  Verbindungsstelle  tU  s  ersten  mit  dem  zueilen, 
des  zweiten  mit  dem  dritten  Wirbel,  wodurch  die  gemein- 
schaftliche Gelenkshöhle  in  2  oder  3  Fächer  getheilt  .wird  — • 
ganz  auf  ähnliche  Weise  wie  bei  den  Stemocostal-  undVerte- 
broeostalgelenNen.  in  den  ersten  Tagen  natb  der  Geburt 
fand  ich  gewuinilieh  den  Inhalt  der  Gelenkslläche  verniebrL 
Aus  den  Versuchen,  die  ich  in  BetrefT  der  Verschiebbarkeit 
der  in  diesem  Gelenke  verbundenen  Knochen,  und  in  weiterer 
Folge,  bezüglich  der  Erweiterung  des  Beckenraumes  an  den 
Becken  von  rerslorbenen  Puerperen  angestellt  liabe.  kam  ich 
zu  rol<:enden  He>ullaten:  Aus  dem  geringen  U»'sle,  oder  dem 
Unterschiede  der  KräuNDungsflächen  und  dem  intraarticularen 
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Bdiidclieii  ist  es  schon  ereieblädi,  dass  die  BeivegMcUml 
in  dem  Sscroifiacalgelenke  nicht  bedeutend  sein  ktene,  dsM 
sie  bei  den  verschiiHlenen  Individuen  in  Folge  der  tndm- 

duciicu  Vers('hit»(!pnheit  einen  vri'stlnt df  iicn  Uraci  iiahrn  werde, 
und  wenn  eine  üevvegiidikeit  übeiltaupt  iiiuglich  ist,  dieae 
sowohl  um  die  bransverssle  als  die  kagüudinaie  Achse  des 
Kreuzbeioes  wegen  der  Krümmung  in  zweifacher  Ricbtung 
stau  haben  könne..  Die  Verschiebbarkeit .  der  Knochen  um 
die  longilii(liii;ile  Achse  ist  bei  unversehrter  liiiaihical- 
verljuulung  ^(  lirniiiit  und  beirnpt  höchslens  1 — 2  Mtüuueler; 
bei  gelrenoier  Bipubicdiverbindung  kann  das  Darmbein  so 
stark  nach  aussen  gesEogen  werden^  dass  die  Üistans  zwischen 
den  Schambeingelenksflächen  1  —  IV2  >  die  Verlängerung*  der 
Conju^ala  l "',  die  des  Quenlurclmiessers  3 — 5"'  beträgt 
Dass  eine  Verschiebung  der  Beckenknochen  in  dem  SacroUiacaU 
geieoko  um  (Me  lengitudkiale  Acbse  möglicii  sei«  hat  auch 
Dunoan^)  bebauplet. 

Die  geringe  Beweglichkeit,  wekhe  das  Kreuzbein  und 
die  transversale  Acbse  hat,  äussert  sicli  dadurch,  dass  die 
Conjugata  vera  um  1—-.')"'  verlängert  wird,  das  obere 
Kreuzbekiende  um  5^  nach  vorue  oder  rückwärts  tritt.  Die 
transTersale  Achse  geht  bei  der  exquisiten  Sförmigen  Gelenks- 
flache  durch  die  Verbindungslinie,  ungefähr  zwischen  dem 
zweiten  und  drillen  Wirbel;  bei  der  conisrhen  Form  der 
Geleuksllaihe  liegt  der  Cenlralpunkt,  um  weiclieu  die  \er- 
Schiebung  der  Knochen  staltiindet,  ii|  der  Nähe  der  losertioa 
der  Liganeota  spitoso»  und  tuberososacralia.  £ine  grossere 
Bewegliclikeit  geben  die  Lendendarmbembtoder,  die  Zwiscben- 
kiiocbenbander,  die  Silzkreuzheinbänder  nicht  zu.  Dass  aber 
durch  die  Bander  jf^de  Beweghihkeit  liniuöglicli  gemaclii  werde, 
wie  Ch,  U*  Moore  ^)  behauptet,  kann  nur  für  einzelne  Fälle 
gütig  sein.  Die  Verschiebung  der  Knochen  in  den  Sacroüiacal- 
gelenken  hat  insofern  auch  eine  praktische  Bedeutung,  als  in 
der  Rucken-  und  Seitenlage  der  Gebärenden  durch  die  Last 
des  Kürperä,  das  oberlialb  der  traa^versalea  Acbse  liegende 


1)  Dublin.  QuRrter.  Jouin.  August  1853. 

2)  M(  elinnisnuis  dt-r  Heili;j;l)cinpelenke,  von  Ch.  II.  Moore, 
ia  Bnt.  Kev.,  July  1867;  ttny.  ^'cÄMMii's  Jahrbücher,  lb.'>7,  11.  11. 
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KrtebeiD0lü€k  nach  rOekwärta  gedreht,  aiid  CoojugaUi 
teriingert  wird;  deshalb  ist,  glaube  icb,  bei  der  Qoerlage 

de*  Kindes  mit  dem  Riiurhe  nach  vorne  der  Vorsehlag  von  » 
Kiwisch  gauz  vorü^eniich,  in  der  Seitcnlage,  anstaU  in  der 
änieellenhocrenlage  die  Wendung  vorzunehmen. 

Aufib  bei  dem  cbarakterisUscbeo  Gange  der  Hocb- 
achwaogera  wird  an  Folge  der  Versetzung  des  Schwerpunktes 
die  Wirbelsäule  nach  röckwär(s  gebeugt,  und  heim  norinnleii 
Verhalten  des  Sacroiliac^ilgeieukes,  das  ()l)erliall)  der  Irans- 
versaien  Achse  liegende  Stück  des  Kreuzbeines  oa^  rdck- 
Wirts  gedreht,  die  Cenjugvta  aber  etwas  verifingert. 

Die  Frage,  ob  die  Beschäftigung,  nämlich  das  Tragen 
derWa';serhiitl4!n,  Kraxen  etc.  einen  Einfluss  auf  die  ßecken- 
\i,iu\  italjr,  ob  die  Form  umgeändert  werden  kuune,  ist  dem 
Au^einaadergeseUleu  zu  Folge  dahin  zu  beantworten:  dass 
anter  dem  £inilusse  der  genannten  Beschäftigung,  jedoch  nur 
flr  die  Zeit  des  *  Lasttragens;  dieser  sich  auf  die  Beckenform 
geltend  machen  kann,  indem  die  Conjugala  vera  um  1—3'* 
Verl- III  zt  wird,  was  durch  die  Orehung  des  Kreuzheines  um 
die  transversale  Af  hse  nach  vorn  gescbiebL  In  Folge  des^  . 
Lasttragens  am  Huckeii  —  durch  eine  lange  Zeit  —  ist  eine 
faletbende  Transformation  der  Beckenform  wegen  derKnochen- 
ferschiebbarkeit  nicht  nothwendig,  und  nach  dem  ?ollendeten 
Küoi  hl  iiwarlislliume  miwalirscheiiilicli,  da  die  knorpc  ligeu  Ver- 
liiiidungeti  der  llüflbeiutheile  vei'sch wunden,  die  Biegsamkeit 
der  Knociien  abgenommen  hat  und  die  Grössenentwickelung 
der  Beckenknochea  abgeschlossen  ist 

Auch  bei  einigen  coxalgiscben  Becken  ist  ein  geringer 
Gtad  der  Schl'ugheit  auf  die  V  erscliiehuug  der  ßeckenknocheu  ■ 
,  ztt  i)ezieheo. 

Ans  den  mitgetbeilteii  Beobachtungen  über  die  genannten 
zwei  ünocbenverbindungen  ist  zu  entnehmen: 

1)  dass  beide  fär  Gelenke  zu  halten  sind,  wie  dies  schon 

Alhinua  geleln  l  und  Lnschka  dargetljan  lial ; 

2)  dass«  in  beiden  Gelenken  eiue  geringe  Üeweghciikeii  Jiei 
unversehrten  Verbindungen  mit  einer  Verlängerung  des 
Querdurchmessers  um  1"'  und  der  Conjugata  um  l"' 
bis  S'^  mogticb  sei^  welche  letztere  mit  dem  charakte* 
ristischen  üauge  dei  Schwangeren  emtritt  und  uui*  bei 
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der  Rfickenlage  mit  erhöhteni  Kreme  und  to  Mfo- 
lage  der  Gebirenden  stattfinden 'kann; 

3)  (lass  die  Erwt  ilcniiii;  Utn  rdurchiut'ssrrs  um  1** 
auf  Heciiiiung  der  Kreuzdarmbemverhinduiig,  der  Scbam- 
beioverbindung  und  der  Knochen  erfolge; 

4)  das8  nach  der  Pobiotomie  eine  geringe  Enveitening 
—  in  der  Conjugata  am  1**,  im  Qoerdurcbmesaer 
um  3"' — 5*  —  nioist  möglich  sei; 

5)  dass  die  Zwiscbenkoori^eiscbeiben  bäldiger  bei  ent- 
bundenen Erauen  voriiommen; 

V)  daas  tur  Verlftngerung  des  Querdurcbmesaer»  um  1' 
wenigstens  eine  Kraft  von  80  Pfbnd  erforderlidi  sei, 
dass  die  wdler  getriebene  V«  i  l.m;j;t'niiig  mit  Rissen 
der  Gelenke  hegleitet,  und  in  dem  Alter  vom  14.  bis 
tum  20.  Jahre  mit  der  Diduction  der  Epipbysea  ver- 
geselladiallet  sei 


Dreizehnmonatliche   Schwangerschaft,  endigend 
mit  der  ^Gebort  einer  Biutgescliwuist  und  eii^ 
Biebemnonafliohen  Bndes.  . 

(Uaematokele  intrauterlna?) 

Beobachtet  nod  mitgetheilt 

r 

Dr.  Theodor  Gleuens.  * 

FVau  A.  Jf......  die  Ehefrau  des  BrieftrSgers  M.  m  Frank- 
furt am  M.iin.  kiirii  im  .luni  «lo  vtrllossenen  Somint  i  s  f o  mir, 
um  sich  wegen  einer  ralüsuüjalien  Anschwellung  ihres  Loter- 
leibes  zu  berathen.  —  Die  Frau  bat  das  Ansehen  einer  circa 
im  achten  Monate  Schwangeren,  ohne  jedoch  irgend  ein 
Symptom '  der  iSchwangerschail  ta  bieten,  als  eben  nur  die 
zunehmende  Dicke  dis  Leilies.  Siö»  ist  seit  12  Jalm  ii  ser- 
beiialiiei  und  bat  vor  mehreren  Jabreii  «um  ersten  Male 
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«npfoogeii,  aber  io,  der  10.  Woche  abortirt  Die  Regela 
waren  sdtdeni  nomnal,  bfiebeo  aber  plöUUcb  im  Naveiiiber 

des  Jalnvs  I806  aus,  worauf  der  Leib  zusehends  zunahm, 
oliue  Uus£k  irgend  üin  Unbehagen  auf^'rlreteu  wärp.  Im  Januar 
des  Jahrea  1857  empfand  Palienlin  ailmälig  den  Dnick  einer 
liatigea  schweren  Geschwulst  im  Unierleibe,  Der  Leib  war 
für  die  kurae  Zeit  des  Cessireos  der  Regehi  bereits  öber- 
massig  angeschwollon,  aber  weder  schmerzhaft  noch  gegen 
Druck  t'iiipüüdlich,  weshalb  Palientin,  dies  Alles  der  forl- 
schreilenden  Gravidität  zuschreibend,  keine  ärjKÜicbe  Hülfe 
suchte.  Eni  als  die  im  März  erwartete  Kindesbewegung  auch 
im  April  und  Mai  bei  zunehmendem  Umfange  des  Leibes  und 
mancherlei  Beschwerden  nicht  eifigetrcten  war,  wurde  ärztliche 
Hülfe  gesucht.  —  Anfangs  Juui,  also  im  aclileu  Monat  nach 
dem  Aulliöreii  der  liegehi  sah  ich  Palienlin  zum  ersten  Male. 
Das  Allgemeinbefinden  ist  getrübt.  Wenig  Appetit,  gedrückte 
Gemüthsstimmung,  unregefanässiger  Stuhlgang,  Schlaf  gestört 
Zuii*.'«'  leicht  belegt,  Puls  gereizt,  108  in  der  Minute,  Gesichts* 
i;nite  fahl.  Augen  Iruiie,  Blick  bektuniuerl.  Pafii  uiui  kommt, 
um  sicii  Gewissheil  zu  verscbqfleu  wegen  ihres  räthselbatlea 
Zustandes.  Die  äussere  Untersuchung  des  Leibes  giebt  folgendes 
Resultat  Der  Umfang  des  nicht  höckerigen,  gleichmässig 
ausgedehnten  Untcrleihc«  gleicht  den»  einer  Schwangeren  im 
achten  5ionate.  ihv  (leschwulst  isl  der  durch  die  Bauch- 
decken fühlbare,  16icbt  hin-  und  berbewegUdie  Uterus  selbst. 
Die  genaue  Auscultation  ergiebt  weder  Placentageräusche  noch 
Fötalherzschlag.  Die  jnnere  Untersuchung  zeigt  den  Mutter^ 
mund  nach  oben  und  hinten  ziemlich  leicht  erreichbar,  ge- 
Schlüssen,  sehr  klein,  fast  juMglräuIich.  Die  Vaginalpurliun, 
deutlich  fühlbar,  kann  mit  der  Fiugers[)i(zt>  imigangen  werden. 
Brüste  klein,  welk,  keine  Spur  ?on  Milch.  Nach  74S(A>^<hger 
Untersuchung  ist  meine  Diagnose  eine  abnorme  Geschwulst 
des  Uterus,  was  ich  auch  sogleich  der  Patientin  mittheilte. 
Bevor  ich  mich  jedoch  zu  irgend  einer  Cur  entscldoss,  behielt 
ich  mir  noch  drei  Untersuchungen  in  Zwifichenräumen  von 
je  vier  Tagen  vor.  Diese  drei  Explorationen  ergaben  dasselbe 
Resultat  Anfangs  Juli,  im  neunten  Monat  seit  dem  Aufhören 
der  Regeln,  begann  ich  nun  die  Behandlung  der  Geschwulst 
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mit  einer  graduirien  Seimur  genau  roass*  Die  Behandiong 
bestand  In  dein  Ugliciten  Trinken  einer  Piasehe  Kemptner  Jod- 
wassers, Einreibunf^en  von  /odsalbe  mit  Glycerin  in  den  Unterleib 

uiul  iijüglichslein  Eiilhallen  (ifarkemehlhaUiger  iNulirungsmitt^l. 
Bereits  nach  4  Wochen  ivar  4ler  Umfang  ({es  Leibes  2  Zoll 
geringer,  die  Geschwulst  des  Dterus  leichter  beweglich,  noch 
deutlicher  durch  die  Bauchdecken  fiUilbar,  aber  fOr  die  Patientin 
auch  beschwerlicher,  indem  namentlich  bei  LageTerlndemngen 
des  KCrpers  die  Geschwulst  tlt'iillich  von  einer  Seite  des 
Unterleibes  nach  der  anderen  Seile  sich  senkte.    Diese  Be- 
wegungen des  Uterus  waren  för  die  Patientin  oft  schuieniiaft, 
muntr  aber  mit  emem  GefftU  ?on  Uebelkeit  und  Schwache 
terbonden.   So  ging  es  unter  stetem,  aber  langsamem  Ab* 
nehmen  des  Unterleibes  Ims  t^egen  Ende  September,  als  ich 
bei  einer  abermals  vorgeuouimenen  Auscultation  des  Uiilerieibes 
sowohl  leichten  F^talherzsdilag  als  auch  leises  Placentageräusch 
durch  die  dfinnen  Baucfadecken  zu  hören  glaubte.  Die  innere 
Untersuchung  gah  jedoch  dasselbe  Resultat  wie  frflher,  mul 
ohf^leicli  icfi  iWv  I*ati«Miiiit  luliiirrksaiii  machte,  doch  ja  genau 
aiit  jede  licweguüg  im  Lviiw  zu  achten,  so  vei-ginp  mich  der 
Uonat  October,  ohne  dass  Patientin  auch  nur  eine  Andeutung 
Ton  Killdesbewegungen  bemei*kt  hatte.   Dabei  nahm  der  Um* 
fang  des  Leibes  sichtlich  ab,  die  BrAste  blieben  schlaff  und 
welk,  un<l  der  von  mir  gegen  Ende  September  deullich  ye- 
hörlc  1'  ülaliit'rz>(  lilag  wurde  im  üctober  zu  zwei  verscliiedeiien 
Zeiten  vergeblich  gesucht,   ich  dachte  daher,  mich  damals 
dennoch  geirrt  zu  haben,  zumal  der  Leib  immer  dOnner 
wurde  und  kein  einziges  Symptom  eine  Anwesenheit  einer 
Fnirlil  aliiien  lies.s.  Da  wnrdo  ich  plölzHch  am  1.  ^iovember 
Abends  8  Uhr  zu  der  l'alieiUiii  eiligst  gerufen  und  fand  die- 
selbe bereits  in  vollkommenen  Wehen.  Die  nun  vorgenommene 
Untersuchung  liest  bei  hinreichend  gediftietem  Muttermunde 
den  Kindskopf  ffthlen.  Mit  jeder  Wehe,  die  rasch  an  Heftig- 
keit zunahmen,  giii^'  eine  Menge  ühelriecliendes  jauchiges 
ßlut  ab  und  Palieutm  klagte  auch  aussei  den  Wehen  über 
heftige  Schmerzen  im  Leibe,  sowie  über  ein  Gefüllt  grosser 
Schwäche.  Ich  verordnete  eine  Emulsioii  mit  einer  Drachme 
Tmct  Caetor.  und  liess  Gesicht  uad  Leib  mit  Wein  waschen. 
Gegeu  ^  Uhr  Uieb  pioizlidi  eine  heilige  Welte  ein  fetl^ 
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hüutiges  Blutcoagulum  zugleich  mit  dem  Kopf  m  den  Beckes* 
ausgang.  Bei  der  erslen  Uiilersiichiing  war  das  Gefühl  tauschend 
wie  bei  PlacenU  praevia  lateralis,  vou  deren  iNichtvorhaudenseia 
ein  Fraf^ent  des  leicht  zerrässbareo  Coaguluros  mich  über- 
nagle.  Um  den  Scfamerzen  der  Kreissenden  eja  Ende  su' 
machen,  legte  ich  nun  die  Zange  an  den  kleinen  Kopf  und 
eiitwi(  k<  lle  in  «MiuLron  Tractionen  ein  scheintoütes  Knählein.  - 
Mit  der  Eutwickeiuug  des  Kindes  stürzten  sofort  mehrere 
Pfunde  einer  cadaverSs  riechenden  Masse  aus  der  Vagina. 
Sdnell  nnterband  ich  die  schwach  pfidsirende  Nabelschnur, 
da  das  Eind  deutliche  Versudie  mm  Schreien  machte,  reinigte 
Mund  und  Schlund  des  Kiiuies  von  verschluckteni  IJJut- 
gerinnset,  brachte  dasselbe  zum  Leben  und  ging  mit  der 
Hand,  mich  dicht  an  die  fest  alhaerirende  MabeUchnur  haltend, 
in  die  Gehirmutter  ein.  Ich  fand  dieselbe  blicht  mit  Blut* 
gerinnsein  angefüllt  und  im  Fundus  uteri  die  fest  sitzende 
Placeula  deullich  nbuegrenzt.  Ich  reinigte  nun  zuerst  den 
Uterus  von  den  Bluttuassen,  dereii  eine  mit  einem  weichen 
häutigen  Stiel  noch  an  der  rechten  Seite  der  Gebürmutter 
befestigt  war.  «Die  ganze  Masse  der  zu  Tage  gefiirderlen 
höchst  übelriechenden  Massen  füllte  einen  gewöhnlichen  Nacht- 
topf. Die  Placenta  war  mit  einem  Ende,  wo  der  Nabelstrang 
eunnuiulele  (la^^ertio  iaieralis),  so  fest  mit  dem  Ulerus  ver- 
wachsen, dass  es  grosse  Mühe  und  Vorsiciit  erheischte,  um  ' 
dieselbe  loizuschalen,  nach  wehdier  Operation  eine  leichte 
Ohmnacht  mit  etwas  Blutveriust  erfolgte.  Die  Placenta  war 
derb  und  klein,  der  Nahelstrang  kurz  und  mager  und  das 
Kind  ein  sehr  wohlgebildetes  knäbioin  im  7.  iMonate  geboren. 
Die  entfernte,  mit  membranösen  eihautihnliclien  Fetzen  durch- 
setzte Bhitgeschwulst  wog  mit  den  Blutgerinnseln  wenigstens 
ehensoviei  wie  Kmd  und  Placenta  und  musste  wegen  des 
penetranten  Geruchs  nach  flücliligiT  Unlersiicljuiii,^  eiiUcrnl 
werden.  Au  dem  gröbseren  von  mir  nach  gelösten  Kliunjiea 
Üe»  sich  noch  eine  stieiartige  häutige  Veriängerung  beobacljlen, 
doch  war  das  ganze  'Allergebilde  bereits  so  in  Verwesung 
flba-gegangen,  dass  eine  weitere  Untersuchung  unroüglicb  war. 
Der  Uterus  zog  sieh  Krallig  zusammen,  das  Wocheiihelt  verlief 
normal  und  zu  rm  iiieiu  Eri^aumn  trat  am  dritten  Tage  Milch 
genug  in  die  firuste,  um  das  äind  anlegen  zu  können.  — 
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Dem  SuMerst  kleiDea  Knifcbleia,  das  nichl  im  Stande  war, 
die  Warzen  der  Matter  aiuusaiigen,  reichte  eine  mit  bester 

Milch  versebene  Nachbarsfrau  so  lange  cii»*  Brust,  bis  es  sicli 
eiuigermasseu  erlioil  und  nun  munliT  aiiin'l.  Jrtzf,  wo 
ich  dies  schreibe,  sind  nun  bereits  1 1  Monate  beil  der  Geburt 
des  Kindes  ?erflossen.  Mutter  und  Kind  sind  gesund,  erstere 
ist  wohl  fär  immer  Ton  ihrer  Geschwulst  geheilt,  letsteres, 
obg^^ich  noch  sehr  klein,  gedcüit  zusehends  und  wird  noch 
«        immer  gestillt 

Betrachten  wir  diesen  Fall  in  pathologischer  Beziehung 
etwas  genauer,  so  steht  fest,  dass  Frfiu  If.,  als  sie  sich 
Anfangs  Juni  mir  cum  ersten  Male  prasentirte  und  bereits 
den  Umfang  einer  im  achten  Monate  schwangeren  Frau  darbot, 
doch  erst  circa  iu  der  seclisleu  VVoclie  schwanger  war,  obgleich 
die  Kegeln  bereits  seit  dem  I\ovend)er  1856  cessirteu.  Die 
letzte  Begel  hatte  sicli  Anfangs  November  1856  gezeigt  und 
Frau  M,  kommt  im  NoTember  1857,  also  im  dreizehnten  Monate 
nach  Aufhören  der  Regeln  mit  einem  höchstens  7  Monate 
alten  Kinde  nieder.  Die  Coiiceptiou  wiw  also  wahrsdH  iiilicli 
im  April  erfolgt,  uhiie  dass  sich  vom  Nu\cnil)er  bis  zum  April 
eine  Regel  gezeigt  hatte  und  Patientin  bereits  im  Aprü  Kinds* 
I  bewegung  erwartete.    Mit  einer  im  Juni  begonneneu  Jod- 

behandJimg  beginnt  nun  neben  der  Geschwulst  im  Uterus  die 
normale  Enlwickeluug  des  Fötus  und  der  Leib  nimmt  nun. 
von  31ooal  zu  Monat  au  Umfang  ab  während  der  Dauer  der 
ganzen  normalen  Schwangerschaft.  Je  mehr  sich  der  Fötus 
entwickelte,  desto  rascher  verkleinerte  sich  ^ie  Blutgescbwulst 
des  Uterus,  so  dass  der  Leib  wenige  Tage  vor  der  Nieder- 
kunft iiocii  nicht  die  Ausdehnung  wie  im  Monal  .hufi  erreicht 
hatte.  —  >Yir  haben  es  also  hier  mit  cmer  Coucepüoit  olme 
sichtbare  Regeln,  mit  einer  quasi  Superfötation  und  dann 
mit  einer  krankhaften  intrauterinalen  Blutansammlung  zu  thun, 
die  wir  nicht  als  einfache  Ansammlung  von  Menstrualblut  in 
der  Gebärmutter,  sondern  als  eigenthümliche  BIutgesch\\iil>l  im 
Uterus,  ähnlich  der  ausserhalb  des  Llerus  vorkommenden 
Haematokele  retrouterina  näher  betrachten  müssen.  —  Die 
retrouterinale  Haematokele  hängt  in  den  meisten  Fällen  mit 
Menstruationsanomalien  zusammen,  indem  bei  ihrem  meistens 
sehr  rabcheu  und  last  plöLzlicheu  Erscheiueu  die  Begclu  aus- 


Digitized  by  Google 


endigend  mit  der  Gebort  einer  BlutgesdiwuUt  etc.  137 


Ueiben  und  an  der  Steile  der  fliossendeo  Regeln  die  Ge* 
flcbwulsl  sieb  als  eine  quasi  falsche  Extrauterinscbwangerschaft 
bildet  Gelangt  aber  der  übermdssig<>  BlutaustriU  des  OvariuRW 

in  (l<»n  Uterus,  wo  sich  bereits  eine  Decidua  gebildet  hat  und 
vtuil  nun  hier  zurückgehalten,  so  haben  wir  die  iiaeniatokele 
i&lraiitenna,  dir  dann  mit  jeder  neuen  Menstruation  ebenso 
ni  wacbsen  beginnt«  wie  dies  in  den  meisten  Fällen  von 
Bsttnatokele  retrontarina  beobachtet  worden  ist  Gewiss  ge- 
boren hierher  virl<'  Fälle  von  sogenannten  Mcfisd  uaiMuL- 
ansainmlungen  in  der  debarmuUer.  Im  vorije^einifii  Falle 
spricht  für  eine  solche  Blutgeschwulst  das  plötzliche  Ent- 
sieben,  wie  der  rasche  WaGhsthumy  verbunden  mit  dem  Aus- 
bleiben der  Regeln.  Die  Möglichkeit  einer  Conception  kann 
aber  nur  ang^nionunen  werden,  wenn  wir  hi«r  eine  ahgesiickte 
uuilijulete  intraultrinale  Blulgeschwnlst  annehmen,  iienu  wie 
wäre  wohl  die  Befruchtung  ein^s  Ovuluins  möglich  in  einem 
Ton  fireiem  lersetstero  Menstraalhiut  geschwellten  Uterus.  Hier 
mössle  notbwendig  bei  Eröffnung  des  Muttermundes  wenigste^is 
eine  Blutung  erfolgt  sein,  wo  doch  in  vorliegendem  Falle 
während  13  Monaten  kein  Tröprclüju  liiut  bemerkt  wurde. 
Die  üaematokele  retrouterina,  sowohl  die  intra-  als  die  extra- 
peritonaeale  scheint  mir  weiter  nichts  zu  sein,  als  eine  falsche 
eilraulerinale  Schwangerschaft,  em  Blutaustritt  aus  einem 
Ovarium  bei  Berstuitg  eines  (?raa/*scheii  Follikels  in;  /ii- 
>lajKle  höchster  Congosfi(»ri,  wo  Ovulum  und  Blut  nicht  in 
die  Tuben  und  den  Uterus  gelangen.  Bleibt  die  Blutgeschwulst 
oott  im  Zusammenhang  mit  dem  menstruirenden  Ovarium,  so 
wfd  sie  mit  jeden  folgenden  Menses  wacbsen,  was  jedoch 
nur  in  den  seltensten  Fällen  vorkumiiHMi  lu.ii».  Ifi  unserem 
^uriiegenden  Failr,  wo  sich  in  den  altfu  lilulniassen  keine 
Spur  eines  in  der  Entwickeluug  begriffenen  und  abgestorbenen 
Eies  vorfand,  bleibt  also  nur  die  Annahme  einer  intranterinalen 
Blutgeschwulst  welche  zugleich  das  Blut  aller  folgenden  Menses 
autnahm.  Freilich  bleibt  es  dann  inmier  rätliselhafl ,  wie  in 
♦  iiH  jii  xtklicn  Fülle  Coneeption  und  fötale  Entwickelung  im 
ll^itK  möglich  war.  Die  Gebärmutter  winde  von  mir  nach 
der  Entbindung  aufs  Genaueste  untersucht  und  ein  Bildung»- 
fehler  dieses  On|[ans  nidit  vorgefunden.  Der  Fundus  war 
ihtt  und  wie  in  allen  Fälleu  gewölbt  und  weder  eine  Fui  che. 
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noch  StheidcwaDd,  noch  sonstige  Andeulung  eiai>r  zur  Bildung 
von  Uterus  bicorois  hinneigencleii  Atmonnität  vorhanden.  Die 
Blutgeschwulst  und  der  F6tu»  lagen  also  dicht  beidnander, 
die  Geschwulst  in  eine  dünne  falsche  Membran,  der  F6tas 

in  s»»ine  Eihaut  cin^psrhlossen.  Mit  tliT  Enlwickelung  des 
beii  uchleleu  Eichens  hegauu  die  Verkleinerung  tier  Geschwulst, 
Bo  dass  also  hier  der  diagnostische  gewiss  schwierige  Fall 
eintpat,  dass  der  Leib  der  nicht  ichwangeren  Frau  vom 
No?eniber  1856  bis  zum  Mai  1857  beständig  innahm,  so 
dass  Friii  M.  im  Juni  1857,  als  ich  diesell)e  /um  tisU^n 
Male  untersuchte,  das  Bild  einer  im  acht«M\  Munale  schwangeren 
Frau  darbot,  während  nun  bei  wirklich  beginnender  Schwanger- 
schaft der  Leih  so  abnahm,  dass  er  am  Tage  der  Niederkunft 
der  Frau  M,  im  November  1857  einen  weit  geringeren  Um- 
fang hatte,  als  im  Juni  1857.  Drtss  Frnu  M.  niemals  eine 
Kindshewegung  verspürt,  mag  vvulii  durch  die  beengte  Lage 
des  von  der  Geschwulst  gedrückten  sehr  schwächlichen  Kindes 
sich  erklären.  Die  m  frühe  Niederkunft  mag  wohl  ebenso 
durch  die  beengte  Lage  des  Kindes,  nidero  eme  endliche 
Berstung  des  Blutsackes,  erfolgte,  plötzlich  entslanden  sein. 
Die  t^rösstentheils  nervösen  Krankheitss}  niplome,  welche  Frau  J/. 
im  Juni  antrieben,  ärztliche  Hülfe  zu  suchen,  waren  weniger 
durch  den  Druck  der  nun  enorm  gewachsenen  Geschwulst 
des  Uterus,  als  durch  die  nun  wirklich  neben  der  Geschwulsl 
ein^jelretene  Concej)tion  entstanden.  Nimmt  man  an,  dass 
dir  Hiulgeschwulst  im  Uterus  nur  einseitig?  mit  einem  Ovnrinin 
in  Vei'bindimg  gestanden  hätte  und  dass  im  Mai  die  Befruchtung 
eines  Ovulums  der  anderen  nicht  ganz  abgeschlossenen  Seite 
wirklich  erfolgt  wäre,  so  hätten  wir  wenigstens  ein  Moment, 
▼on  dessen  Betrachtung  aus  die  Möglichkeit  einer  solchen 
Cüurepliün  leslgehalLen  \v«M'd«Mi  köjmte.  Die  Verkiem«'i  un^ 
der  Geschwulst  mit  der  wirklichen  Conception  beginnend  und 
mit  der  Jodbehandlung  Schritt  haltend  mag  wohl  grösstentbeite 
dadurdi  bedingt  worden  sein,  dass  die  Afenses«  welc6e  der 
Geschwulst  vom  November  1856  bis  zum  Mai  1857  Nahrung 
braehh'H,  nun  wirklii  Ii  iiilliui  ten  und  di»*  ^iiulge^lli\Mlls^, 
welche  nun  keiucn  Zufluss  mehr  hatte,  alimälig  der  durch 
die  Jodbehandhing  gesteigerten  Resorption  unterlag.  Dass  aber 
eine  Eefhichtung  in  emem  Utems  vorkommen  kann,  der 
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#nrcii  eine  GesehwiilBt  bis  m  dem  Vohimen  emer  im  aditni 
Momte  schwangeren  GebSnnalter  ausgedehnt  ist,  giebt  in 
der  Controverse  über  die  Frage  der  Superiolaüuii  wieder  viel 
tu  üeaiieq. 


IX. 

Vorfall  der  mit  Fruchtwasser  gefüllten  Eihäute. 

Dr.  Leopold  in  Meerane. 

Den  25.  Mai  1857  wurde  ich  frfih  8  Uhr  zu  Frau  0. 
fenifeo.  Dieselbe  hatte  ich  bereit»  im  August  1855,  Dfichdem 
fie  drei  Mal  mrber  leichl  geboren,  bei  sich  nicht  indernder 

Gesichlslagc  von  einem  todlen,  mit  Wolfsriiiln  u  behafteten 
Kinde  durch  Wendung  und  Extraction  entbunden. 

Als  ich  dieses  Mal  ankam,  erzililte  sie  mir,  dass  sie 
schon  seit  Mitternacht  leichte  Wehen  und  ein  starkes  Drängen 
nach  den  tosscren  Geburtstheilen  verspfirt  habe  ond  jetzt 
aus  denselben  eine  Blase  (wie  die  Hebamme  ^^mi  richtig 
bemtriktc,  die  Eihau.ts blase)  heraushänge.  Und  in  der 
That  hing  eine  strafte,  bläulich  weis^te,  birnfurniige  Jllase  von 
der  Länge  Ton  6  und  *der  Breite  Ton  2  ZoUen  aus  den 
iosseren  Gdiurtstbeilen  hervor  Sie  endete  in  der  Mitte  des 
Beckens  strangförmig,  indem  hier  die  ztir  Hälfte  um  ihre 
Aue  cewiiiuh'Df'M  Eihäute  in  den  nur  1  ^'.^  Zoll  geöfffieten 
idullenuutid  hineinsliegen.  Ich  ging  uulerlialb  der  Blase  mit 
vier  fingern  in  die  Scheide  ein  und  konnte  im  Muttermimde 
den  Kopf  ftlhlen. 

Da  mm  die  stark  vorgefallene  Blase  an  der  Placenta 
ziehen  niussle  und  dieselbe  leicht  lostreiiru  li  koüiile,  der 
Mullennund  überdies  durch  dieses  Zerren  eher  zu  krampf- 
baflen  Zusammenziehungen  Terankisst  vrerden  musste,  so  stach 
ich  die  Bläse  mit  einer  starken,  zugespitzten  Stricknadel  an/ 
damit  das  Fruchtwasser  langsam  abflösse  und  kein  Kindesthdl 
durch  zu  schnelles  üerabslürzen  des  Wassers  nacbgezogeii 
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«rerden  könne.  So  flössen  nach  und  nach  6  Oberlasseo 
Wassers  aus  der  Blase,  die  sieb,  ein  Mal  schon  entleert, 
schnell  wieder  füllte  und  daher  von  mir  mit  der  Scheere 

durch  und  durcli  zt  rschiiilten  wiirdo.  Die  Eihäute  zogen  sich  - 
jelzl  herauf,  der  Muttermund  wunU'  >tiila(rer.  Ich  liess  nun 
zur  Erregung  kräftiger  Wehen  Vilriolnaphtlja  in  den  Leib 
reiben  und  gab  innerlich  alle  10  Minuten  5  Gran  Secal.  comut. 
Gegen  V^ll  Uhr  waren  noch  keine  Wehen  da,  der  Mutter- 
mund hochstehend,  der  Kopf  kaum  zu  erreiclieii.  -Futalpuls 
liess  sich  nur  iiuks  nehen  imd  unterlialb  dfs  Nabels 
schwach  liören.  Um  12  Ulu*  war  der  Muttermund  gegen 
3  Zoll  erweitert,  Wehen  fehlten,  eine  Hand  toU  Blut  lag  in 
der  Scheide,  sowie  auch,  im  Muttermunde;  auf  seiner  Mitte 
lag  der  Mund  des  Kindes,  daneben  nach  hinten  das  linke 
Händchen,  das  sieh  bald  hi  die  Hohr  zog,  bald  durch  den 
Muttermund  btiabstieg.  Sofort  iiiu*de  nun  zui'  Wendung  des 
Kindes  auf  die  Fdsse  gescMten,  welche  in  der  rechten  Seite 
der  Mutter  lagen.  Mit  Muhe  erlangte  ich  durch  den  noch 
nicht  weiteren  Mutlermund  das  linke  Knie,  das  ich  herabzog; 
der  Fu^>  winde  bald  entwickelt,  sowie  das  Kind  bis  an  den 
Hai»,  woiniil  iitw'i-  die  llerahleitung  des  Kopfes  viel  Mühe 
machte'  und  kraftiges  Herabziehen  des  Kindes  an  den  Schultern, 
nach  KitDtBch  'und  Scaiizoni,  forderte,  denn  der  KopT  stand 
mit  seinem  Larigendurchmesser  in  dem  queren  des  Reckens. 
Hierauf  (^ob  ich  diis  Kind  auf  die  ^ewoiudiche  Wei-.  heraus. 
Das  Geborene  war  ein  Scheintod ler  Knabe,  der  uadi  etnigen 
Minuten  vollständig  zum  Leben  kam.  Die  Nachgeburt  musste 
zum  Theil  von  der  Gebarmutter,  an  deren  rechter  Seite  sie 
fest  sass,  getrennt  werden.  Die  blaurolhe  Geschwulst  des 
Mundes  und  der  Wangen  des  Kindes  halle  sicli  am  anderen 
Tage  schon  von  selbäl  v<^loren.  Das  Wochenbett  der  Mutter 
verlief  gut. 
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X. 

T<ir&U  des  mit  Erachtwasser  gefiülten  Amnion. 

To» 

Creüe. 

AnknfipfpTul  Mi  <>i»ii:r  wohl  mJioiip  Hfoharhtun^  des 
Uerm  Dr.  Leopold  th«Ml«>  ich  einen  Fall  mit,  den  icli  vur 
konem  nun  enteo  Maie  geseiieii  uod  dmen  EigenthOmlicb- 
keit  ich  andi  in  der  Literatur  nkgenda  ntiher  beaefariebeD 
gpfondpn  habe.  Fast  alle  Sehrtflsteller  geben  nur  an,  dass 
die  Eihiiiilfj  biü  lief"  in  die  Scheide,  seihst  l)is  vor  die  iiiissrren ' 
Gescbiecbtstheilf  ii  -len  können,  ohni'  die  ISebrniirns lande 
dibd  so  erwÜMMüi.  Ito  OHcmd^r  (üaodboch  der  £iitbiiidiinga« 
kanst,  Bd.  a  415,  2.  Aufl.  1838)  sagt«  aber  aoeb  nur 
lehr  an|r<9ni«ni:  „Die  Blase  dringt  oft  wie  ein  BeotcJ  ans  dmn 
Miiiir]  ujuiid«',  ist  lief  in  d«'r  Srhride  zu  fühlen,  während  der 
äopr  noch  hoch  hiebt  uod  dieser  flucluirende  Beutel 
tritt  aelbst  weit  ans  den  Genitalien  berror,  bk  er 
nftUig  oder  abaiehtlidi  geMiet  oder  weggenommen  wird;'*  er 
keecbreibt  also  annibemd,  aber  nicht  genau  genug,  den  Verlauff 
^^ie  er  in  dem  Lfopohfa^rlum  Falle  blaUlaiid,  ohne  aber  auf 
die  Bescbalfeubeit  des  Beutels  seihst  einzugehen. 

h  meinem  Falle  nun  bestand  der  fientel  bloa  ans  dem 
Amnion,  das  doreh  einen  Rias  dee  ^udz  oben  im  Muttermonde 
nrSekgeblielienen  Chorion  Mndnrchgedrtngt  nnd  als  Iftngücber 
geffdlter  Sack  bis  5  Zoll  vor  die  äusseren  Gfsscblccbtsüieiie 
berausgeschoben  worden  war. 

Die  34 jährige  Johanme  M»^  kraftig  gebaut,  kam  am 
14.  September  1858  in  die  Leipaiger  Entbindangsanatalt  nnd 
empfond  am  28..  October  fWBi  1  Uhr,  am  reditzeitigen  Ende 
ihrer  ersten  Schwangerschalt,  die  ersten  Wehen,  die  kräflig 
und  regelmässig  eintraten.  Das  bind  lag  in  der  vierten  Go- 
fliehtsstellong,  Fruchtwasser  war  mfiasig  viel  rorbanden.  Die 
ifase  drtngte  sich  m  gew^nficher  Weise,  nicht,  tief,  hi  den 
■allermond  nnd  hatte  ihn  mn  10^/4  ^  hr  fast  ToDstindig  err 
weittiTl,  als  eine  kleine  Menge  von  Fruchtwasser  abüuss.  Bei 
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der  sofort  angesteilten  Uutersuclwng  stand  jedodi  dio  Blase 
noch,  wie  vorher,  Dor  dass  man  jßizt  detttlicfa  auf  ihr  eine  dünne 
Auflagerung  von  Gallertma^se  drkennen  konnte,  die  Torfaer  nicht 

bemerkt  worden  war.  Wahrscheinlich  war  das  Chorion  allein 
geliur.^i»Mi.  das  Anmion  stand  mch  unverletzt  und  die  geu uhu- 
liche (lallertsciiicht  zwischni  beiden  Häuten  überzog  das 
Amnion.  Um  das  vorliegende  Gesicht  des  Kindes  sn  schonoi, 
wm^e  das  Amnion  nicht  gesprengt.  Bei  einer  der  nSchalen 
Wehen  schU*i]»fle,  während  der  Kopf  noch  im  Beckeneiiigaiige 
stehen  lAwh,  piol/luii  da>  Aninicui  durcli  die  ^'iinze  Scheide  ^ 
hindurch,  otinc  dass  das  Uioriun  folgte;  die  Blase  wurde 
»wischen  dea  Scbamüppeii  mit  etwa  4 — 5  Unsen  FrudU- 
waaser,. in  welchem  Flocken  von  Vernix  caseosa  achwanunen^ 
gefüllt,  sogleich  siditbar  und  kurz  darauf  trat  sie  bis  5"  tiaC 
vor  die  (.»  niUiiit'U  lioraus.  Mau  konnte  bequem  hinter  der 
aufgehobenen  RIase  mit  dem  ^iuger  iu  die  Sdieide  euidi'iiigea« 
den  Stiel  der  Blase  wie  einen  hautigen  Strang  bis  in  dea 
Bedfeneingang  verfolgen,  woselbst  noch  immer  der  Kopf  in 
seiner  früheren  hohen  Stellung  bebarrte.  Nach  etwa  5  Mkraten 
zeiriss  durch  eine  unvorsichtige  BewfLMing  dor  fii  Ii  i »  ndi  u 
der  zarte  zwischen  den  Hinterbacken  h^i'uuterhängende  beute! 
und  die  darin  enthaltene  Flüssigkeit  ging  ab.  Um  später  daa 
vorgefallene  Stück  der  Eihäute  sicher  wieder  erkennen  xu 
können,  wurde  der  gauze  Stiel  mit  einem  rothen  Bfinddian 

lest  iiiiil'iJU(leu. 

lin  weiteren  Verlaufe  der  Gehurt  boten  die  l^ihäutc  nichts 
Bemerkenswerüies  mehr  dar.  Die  Wehen  wurden  schwächer, 
die  (Stalen  Uerztüne  liesseo  an  Kraft  und  Häufigkeit  nach» 
deshalb  wurde  um  12V2  Ulu*,  nachdem  das  Gesicht  des  Kmdes 
sich  in  -die  erste  Stellung  gedreht  hatte,  die  Z.in^e  «ingelegt, 
welche  ein  ausgetragenes ,  anfangs  ahjihyktihciies  Kind  zur 
Geburt  brachte.  Fruchtwasser  folgte  nur  sehr  wenig,  war 
überhaupt  nicht  reichlich  vorhanden  gewesen,  wie  man  schon 
während  der  Schwangerschaft  stcfier  hatte  erkennen  könneii. 

Die  vorsichtige  njlhere  Besichtigung  der  ISachgeburt  be- 
wies nachträglich  die  fnlhere  Annahme  des  Vurlailes  des 
Amnion.  Dieses  aHein  war  mit  dem  ßändchen  umschluQgeft 
und  ausserdem  in  der  vollständigsten  Ausdehnung  bereits  vom 
Chorion  abgelöst,  so  liss  die  Trennung  beider  Häute  schmi 
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iBlar  dtr  Geburt  vor  aich  gegangen  seia  miisste.  Ea  mI 
dws  in  80  anagtedehnter  Weiae  wohl  nur  möglich,  wenn  eine 
sehr  lockere  Gallertsrhirhl  zwischm  den  beiden  IlruitJTi  sirh 
befindet  und  dann  ist  das  weile  Vorschieben  des  Aiuiuuu 
leicht  erklärlich.  Ferner  war  die  Rissslelle  des  Chorion  nicbl 
m  der  l^äbe  der  Placenta  und  dieser  Umstand  erleichterte  das 
liefe  VortretcB  des  Aauiioo. 


/.  B*  SdmUUs  Beviehl  Sb«r  die  Leiatmigeii  dtr  gebnrta- 
bllfliehen  Klinik  sv  Wfiribarg  Tom  1.  November  186S 
bia  Sl.  Ootober  1860. 

Am  1.  November  1858  blieben  Bestand:  33  Schwangere, 
4  Wöchnerinnen  und  1  Kind.  Auf(^enommen  wurden  in  den  drei 
Jahren  902  Schwangere  und  9  nichtscbwangere  Kranke.  Von 
diesen  worden  achwaiiger  eotlaasen  30,  entbunden  879,  es  blieben 
daher  Bestand  26  Schwangere.  Von  den  9  Kranken  wurden  7 
eotlaasen,  2  starben.  Von  den  Oebnrlen  waren  869  einfache  nnd 
10  Zwilling8gebnrten|  von  den  889  Kindern  waren  839  lebend, 
60  todtgeboren.  Von  den  Kindern  wurden  798  entlassen,  41  starben, 
SS  blieben  danach  6  Kinder  Bestand,  ^indeslagen  wurden  beob- 
achtet: Erste  Scbidelstellnng  606  Mal,  »weite  231  Hai;  erste 
Oesicbtästellnng  1,  sweite  3;  erste  ^teissstellung  12,  zweite  6j 
voUkomroene  Fosslnge  5,  unvollkommene  1;  Querlagen  13;  on- 
bettimnnt  gebliebene  Lagen  11.  —  Belbstwendung  während  der 
Scbwangerschtift  kam  in  11  Fällen  vor,  10  Mal  davon  stellte 
sieb  später  der  Kopf,  J  Mal  der  Steiss  sur  Geburt. 

Unter  den  Anomalien  der  SehwaDgerschaft  sind  hervor- 
sobeben  6  Fälle  von  fortdauernder  Menstruation,  darunter  2  Mal 
wlbrend  d%r  ganzen'  Scbwangersebaft,  1  Mal  In  den  ersten 
4  Uonuten,  l  Mal  in  den  ersten  6  Monaten,  l  Mal  im  2,,  8.  und 
6.  Monate. 

Unter  den  Anomalien  der  Geburt:   WebenschwiScbe « 
hSberen  Grades  42  Mal,  bpaatiscbe  Contractionen  24  Mal.  Damm- 
ritte  ereigneten  sieb  in  18  Pillen,  85  Mal  wurden  sur  Verhütung 
des  Risses  bei  enger  Sebamepalte  EiDscbnitte  in  die  Schamlippen  * 
gsBueht   Beckenenge  wurde  16  Mal  beobachtet,  nicht  hohen 
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Grades,  7  der  Oeborten  Terliefen  natfirlieh»  S  worden  mittele 
der  Zange,  2  mittele  der  Perforation  ond  Sephalothiypsie,  1  mittele 
der  £jEtractio&  an  den  FÜeeen  Tolleadet,  bei  2  wurde  die  küm^ 
liehe  Frabgebart  eingeleitet. 

Eine  £elamptiaehe,  bei  der  Chloroform.- Einathmongen  eine 
Mäsaignng  der  Krämpfe  herbeigeführt  hatten,  atarb  plötelich  an 
Gehirn -Apoplexie.  Ünter  4  Fallen  von  Flacenia  praevia  lateralis 
leistete  8  Mal  die  mit  haltem  Wasser  gefSUte  Kanteehnkblase  gnto 
Dienste,  S  Kinder  wurden  lebend,  2  tedt  geboren,  eine  Mntter 
starb  am  Puerperalfieber. 

Vorfall  kleiner  Theile  neben  dem  Kopfe  wurde  in  6  jPXllen 
beobachtet,  3  Mal  war  es  1  Arm,  2  Mal  die  beiden  FQsse  nnd 

1  Arm.  Diese  Theile  wurden  theils  sorüchgebraeht,  theils  gingen 
sie  Ton  selbst  saruck.  * 

Vorfall  der  Nabelschnur  oreignote  sich  11  Mal,  (J  Mal  bei 
Koi)t'l:i<^'('n.  Nur  1  Mal  hatte  die  gelungene  Bepoßitlbn  einen 
günstigen  Erfolg  für  das  Kind. 

Din  ktinstliche  Frühgeburt  wurde  4  Mal  üinr^elcitet ;  das  erste 
Mal  wegen  lebensgefährlicher  Wnssersiuht,  mittels  der  Jirust- 
sauggläscr,  des  Colpcuryntcr ,  dur  Utorusdouche  und  schliesslich 
der  Blasensprcngung;  das  Kind  war  todt,  die  Wöchnerin  genas  ;  — 
/  im  /.woitt'M  Falle  gab  eine  Coni^l;,^\ta  von  3V4  —  3'/^"  die  Aiizoi^'e, 
und  wurde  die  Methode  der  Einleitung  von  Kohlensäure  in  die 
Geschlechtstileile  ;j;,^w:ihlt.  Nach  Ginaliger  Änwendiinp:  des  Mittels 
war  die  Geburt  im  (»ange  und  ein  lebendes  Kind  ^^urde  geboren. 
Die  Wöchnerin  blieb  i;e!»nnd  fs.  Wiener  Wueh.  nsehrift,  15.  März 
1850).  —  Die  dritte  Seh\van>;ere  war  wegen  Jicckenenj^c  schrm 

2  Mal  durch  kimstliche  Friiii^^rhurf  entbunden.  Ks  wurden  dies 
M.il  /uer.st  die  M ileli??niif:"p:l  i se r,  dann  die  Ute rusdiuiche,  dnnii  der 
ColiieuryntiT  und  wariue  l'iüder  anf^ewcndrt,  alter  uej^-en  Krfol^'- 
lüsii^rl^eit  aller  dieser  Mittel  zuletzt  der  FihantsticU  gemacht.  Das 
Kind  laj^  (juer,  wurde  «gewendet  und  todt  j^'eboren,  die  Mutter 
erkrankte  am  ruL-rperallicber ,  genas  .iIkt;  -  im  vierten  Falle 
wurde  wieder  die  Kolil('n>;iure  v.i>uelit,  aber  ohne  dauernden 
Frfolf:ri  fineh  wiederholt'  l]in?-i»rii/,un^en  in  die  Gebärmutter  nach 
Cohen ,  Tamponade  der  iScheide  n.ieli  Schülfo*,  leisteten  nichts, 
io  dass  zuletzt  die  Eihant?pren^nin<^  nach  Meis.iiier  aus;j;eführt 
wurde.  Nun  kamen  krältij^c  Wehen,  welche  in  Fu.'->Ia-e  ein 
tüdfes  Ivind  förderten.  Die  Mutter  erkrankte  an  Endometritis, 
wurde  aller  ;,'-elieilt.  Die  Zan<;e  wurde  an  den  vorliegenden  Kopf 
47  Mal  augelegt,  34  Mal  wM  j^'-en  W«>hensehw:lehe ,  C,  Mnl  w  i-'-'n 
Krampfwehen,  1  Mal  wegen  unvollständiger  Drehuu;;  des  Kojjtes 
bei  Ge?iichtsla^'e  .  3  Mal  wegen  Vorfall  der  Nabelst  Imur.  3  Mal 
w<-;;en  absoluter  Beckenenge,  1  Mal  wegen  relativer  I5eeken- 
euge,  l  Mal  bei  einer  an  Eclami'.-ie  Ver>torlM neu.  \  (»n  den 
Müttern  blieben  32  vollkommen  gesund,  an  Fucrperalüeber  or- 
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krtakt«»  S,  «B  laeoiltilMtttift  «Ibm  9,  la  Bhrttiog  in  der  Nach- 
febttrUpeiiodfl  6.  T«a  Operirten  storb  1  «n  Puerperalfieber, 
18  KJader  wuidan  tobend,  5  todt  snr  Welt  gebraeht.  In  8  Fällen 
wurde  der  Kopf  mittels  der  Zange  gedrebt. 

SieiMUgen  kAmen  18  ror^  ▼on  denen  12  der  Netnr  überlassen 
werden  konnten,  ^  Kinder  wurden  in  früb  nnd  todt  geboren, 
1  wer  bereits  nwcerirL 

Von  •  Fnsekgen  worden  4  der  Nntnr  ttberlaseen,  2  Kinder 
wurden  frfibreif  nnd  todt  geboren,  1  «negetregenet  todfc.  AUe 
Mfitter  blieben  gesnnd. 

Im  Oansen  worden  15  Wendungen  gemacbt,  12  wegen  Quer- 
lage, 1  bei  Kopflage  wegen  BIntabfloss  bei  Plac.  praeris.  8  Mütter 
e^enkten  an  Pnerperelfieber  nnd  die  1  (Plac.  praev.)  starb, 
Ton  den  Kindern  kamen  6  lebend  nnd  7  todt  snr  Welt,  das  eine 
davon  macerirt. 

Perforation  nnd  Kepbalotbrjpsie  kam  t  Jlal  Tor,  beide  Mal 
wegen  Beckenenge;  die  erste  Mntter  starb  an  Pjamie,  die  aweite 
blieb  gesond. 

Wegen  Blntflnss  wnrde  die  Plaoenta  28  Mal  gelöst ,  Ton  den 
Fraoen  erkrankten  17  an  Anftmio,  4  an  Puerperalfieber  und .8  Toa 
Iststeren  starben. 

Uuter  den  Störungen  des  VVochonbettes  feinii  hervor- 
zuheben: 30  Erkrankungen  um  ruorpci  ;ilBeber ,  von  denen  <>  im 
Huuse,  5  im  Juliu^liospital  starben,  wohin  20  der  Erkrankten 
trausferirt  worden  waren.  Die  Scctioncn  zeigten  die  entzünd- 
Uclieu  i'rocessc  der  I'eritonitis ,  Endouietritis,  Lyraphangoitia, 
Phlebitis  und  Oophoritis  mit  mehr  weniger  wasserreichen 
sudaton.    Septische  Formen  kamen  nicht  vor.  — 

Von  wichtigeren  Bildungsfehlern  nnd  Krankheiten 
der  Iviiiiür  aiud  zu  nennen:  Angeborm-  Iviioehenbrücho  bei 
eiriLin  Kinde,  welches  <:fev.endet  und  oxtraliirt  worden  war,  der 
rechte  Vorderarm  war  Iit  über  ^&ai  llandjjelcnk ,  der  linke 
etwas  h'iher  oben,  diu  Ij  iden  OberHchonkel  gleich  über  den 
Condylcn  und  der  linke  l'nti  rsrlicnki  1  nbi  r  den  Knöcheln  getrennt, 
Sämiutlicho  lirüchc  waren  nach  b  Wochen  gut  gehoilt,  —  Von 
r>4  an  Au<^cnentzüuduQg  erkrankten  Neugeborneii  verliessea  11 
geheilt,  23  gebessert  nnd  20  ungeheilt  die  Anstalt. 

Die  Zahl  der  die  geburtsbUlfltcbe  und  gynäkologisch^  Klinik 
besuchenden  Studlienden  war  sehr  bedeutend,  belief  sieb  nämücb 
Ar  jedes  Semester  auf  durebsebnittlich  98.  ^ 

(Seofisaat's  Beitrige  cur  Gebnrtsk.  und  OynHkol»  Bd.  8, 
8.  S09)  1888.) 


4 

HoostMchr.  t  CMiortdi.  UBS.  Bd.  ZIU,  Hfl.  t.  10 


146  ^*  HpÜma  am  der  JoiinMil-Lil«nt«r. 

BiihtHt  üeber  das  ZnrfiektUbes  dar  NabalgreCItaa  uad 
dan  aia  eraatteadan  bKndrigan  Api^arai, 

Die  Art  der  Zurückziehung^  und  Umbildung  der  Nabelgefiisse 
Int  bisher  noch  nicht  gehiiri;;  jr'*prüft  worden,  nur  f^rureilJu'er 
giebt  an,  dn«s  fie  sich  zuweilen  in  unrei;elrn;i«si^e  Bündel  vor- 
wandeln und  Lorain  beschreiht,  das»  sie  sieh  zuweilen  durch 
eine  Art  Kitprung  vom  Nahclrin^e  nblosen  und  in  ihrer  Scheide 
herabglt  iten ,  die  sie  dann  alK  in  noch  mit  dem  Nabe!  in  Ver- 
bindung; hält;  ihr  abgerissenes  Knde  vchliesst  sich  dann  durch 
Einrollen  des  Kandis  und  dureh  iUutgerinnfpl.  Pie  Arterien 
pleiten  nach  unten  bis  neben  die  Blase  ja  bis  zur  Höhe  des 
^cli.inibcinkammes,  so  dass  ihr  P^nde,  je  nuch  dem  Alter  des 
Individuum,  5 — M  Centim.  vom  Nabel  entfernt  lie<^r,  die  Vene 
'  dagegen  steigt  beim  Erwachsenen  3—10  Ceutiui.  nach  aufwärts. 
Die  Ablösung  beginnt  6  — 10,  atich  20  Tage  nach  dem  Abralleu 
des  Nabelstrnn^es  und  ist  meist  erst  nm  Ende  des  ersten  I>et»en.s- 
jahres  beendigt,  zuweilen  nbpr  aucb  schon  nach  2  Monaten.  Das 
Zurückziehen  beginnt,  noch  ehe  das  Gefäss  verlicilt  und  ver- 
schlos.sen  if»t,  die  Vene  ist  nieist  nach  Ii — ^3  Wochen,  die  Arterien 
8  Tage  spater  Vtilieilt.  Die  öcheide  der  Gefiisse  bleibt  nach 
dem  Zurücky.Iehen  noch  einige  Zeit  durchu'iiniri;,'  und  enthalt  auch 
wohl  noch  etwas  Blut,  oder  ist  weniETstens  blutig,'  i^efKrbt;  »u- 
weil<*n  liesrt  ein  grösserer  Blutkhimpen  oder  Eiter  darin. 

Das  Knde  der  Arterieu  ist  abgestttnipft  oder  zart  pefasert, 
der  Stranj;  ganz  dünn,  hat  in  der  Mitte  eint;n  leisten,  harten  f;elben 
FadL'u;  er  besteht  au^  den  elastisehen  Fasern  der  g'elben  Arterien- 
buut,  die  sieh  deutliob  mikroskopisch  nachweisen  lassen;  der 
übrifje  Tbeil  des  iStrnn;,^es  ist  fibrüs.  * 

Der  Strang  der  \'ene  ist  fibrö«,  besteht  aus  feinen  fasrigen 
Lamellen,  die  wellenförmig'  laufen  und  zvi^^  «parsame  elastische 
Fasern,  zahlreiche  kapillären.  Die  Vene  bleibt  auch  beim  Er- 
wachsenen bis  8  -  4  L^tintim.  .von  ihrem  i^ndc  durehgiiugig.  Auch 
der  Stranjr  des  üraehua  ist  vom  Nabelringe  abgelust.  Am  Naoel 
bilden  »ich  nun  Gruppen  von  fadenförmigen  Bandern,  welche 
dienelbo  Richtung  einhalten  nnd  Reicher  an  eUislischen  Fasern 
sind,  als  die  äusseren  Gefäsühaute.  Diese  Biinder  sind  matt 
wcissgelb,  begionen  an  den  Gulasseu  als  platte  Faden,  kriechen 
2  —  4  Centim  über  die  Stumpfe  hinweg  und  gehen  von  den  Ge- 
füssen  zum  Nal  el.  Die  Anhii;«»  und  Stärke  dieser  Bänder  wechselt 
hei  den  einzelnen  Individuen  ausserordentlich.  In  den  meisten 
Füllen  vereinipen  sich  die  Bänder  der  beiden  Arterien  zu  einem 
gemeiii.sameu  Strange  in  der  Mittellinie  einige  Centimeter  tititcr- 
halb  de*  Nabels  und  diesor  .siran;:^  erreicht  den  untereü  Kaad 
des  Nabels,  oft  gehen  die  Strän«;e  der  Arterien  aber  auch  einzeln 
zum  Nabel.  Ein  Bündel  geht  durch  den  Nabelring  hindurch, 
setzt  sich  an  die  äussere  Haut  fest  und  zieht  sie  nach  innenj 
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die  anderen  Bündel  vereioigiin  «ich  vielfach  unter  einander.  Der 
Strang  des  Uracbus  geht  entweder  allein  oder  meiet  mit  einer 
oder  beiden  Arterien  siiisammcn  zum  Nabel,  n.ichdein  er  sieh 
Torher  in  kleinere  Bündei  gespalten.  Der  JStrang  der  Vene  theilt 
•ich  oft  in  zwei  oder  mehrere  Bündel,  die  seitlich  am  Nubelrtnge 
Torheigehen,  ohne  sich  an  ihn  nnzuheften,  sich  aber  mit  den 
Arterienstrlingen  und  dem  Urachu«8trang  verbinden. 

Unter  dem  Bauebfelle  gehen  lange  Arterien  nnrl  Venen  von 
der  Blase,  andere  kommen  aus  den  Arterienetumpfen  cum  Nabel 
imd  verbinden  sich  mit  anderen^  die  Ton  dem  Venenstumpfe 
heronterkuinmen,  alle  erhalten  aueb  Zweige  von  den  epigaetrisdien 
Arterien  und  Venen.  Sie  sind  von  mehr  weniger  Feit  eingetiäUtf 
(Gas.  de«  bdpit.,  No.  98, 


ü,  Ntuae:  Ueber  den  Einflnaa  dei  Altera  der  £ltarn  anl 
das  Gesoblecbt  dar  FrücJite, 

Die  drei  allgemein  bekannt«!!  Reihen  von  Br  c)lKtchtunpeu 
über  den  Einfluss  dos  Alters  dei"  Klt»>rn  auf  das  (iesciiloeht  der 
Kiuder,  von  denen  die  eine  aus  Irland  stammt,  die  andere  auf 
"He  hülieren  »Stunde  Londons  sich  l)ezieht  und  die  dritte  schwäbische 
Bauern  betrifft^  stimmen  in  den!  wicliti^en  Punkte  iiljcjrein,  das» 
je  mehr  der  Vater  die  Mutter  im  Alter  übertrifft,  de-^to  mehr 
Knaben  und  je  älter  im  Verhältniss  zum  Vater  die  Mutter  ist, 
desto  mehr  Madciien  sich  unter  den  Kindern  betinden. 

Verf.  hat  sich  vergeben??  danach  umgeseheu,  ob  etwa  die 
Landwirthe  giikigc  Bcreciinnngen  iut  ruber  in  Bezug  auf  das 
Zu*  litvieh  geliefert  halx-n  und  sich  eine  'rahellc  von  einem  be» 
frt  uudoten  Landwirthe  auf  der  niederlundiachen  Insel  Zeeland 
ajiiertigen  lassen,  deren  iiain  rc  ErgeJmisse  er  mittheilt.  Die  Aus- 
züge au«  den  Tagebüchern  umfassen  0  Jahre  und  die  Krgebmusö 
TOB  llüö  Paarungen  l>ei  Schuait  n  und  237  beioi  Rindvieh. 

Indem  wir  die  niihercü  Angaben  übergehen,  theilen  wir  nur 
ias  Kndresnlt.it  mit.  Es  stellte  sich  heraus,  dass  die  Vcrhältniss- 
zahl  tiir  die  niiinnlichc  Nachkommenschaft  heim  iwnnivieli  und 
bti  den  Schafen  grösser  ist,  wo  das  Muuiichcn  und  das  Weibchen 
gleiches  -i^it  r  haben,  oder  ersteres  im  Alter  letzterem  um  1  Jahr, 
lifchstens  2  Jahre  ül>ertriUL,  al  wo  dies  Uiu  einige  Jahre  älter 
alä  jenes  ist.  Dies  Resultat  stiimiit  im  Wesentlichen  mit  den 
bi^lurr  hei  den  Menschen  gefundenen  überein.  Nur  versteht  es 
sieh  von  selbst,  dass,  da  die  Zeiten  der  Keife  heider  Geschlechter 
bei  den  Menschen  viel  weiter  auseinander  liegen,  als  bei  den 
Wiederkäuern  und  auch  in  Betreff  der  Dauer  der  Zcngungs- 
fähigkeit  dort  andere  Verhältnisse,  als  wie  hier  bestehen,  die 
Unterschiede  ia  deu  Jahren  zwischen  Manu  und  Frau  gau^,  andere 
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•ein  lafiiten,  alt  bei  den  Thieren,  hXU  tia  gUiehen  Erfolg  auf 
daa  nnmariaehe  Verbtltniiia  dar  Enavgtan  haben  aolleii. 

(ArabiT  des  Vereines  fltr  gemelosebaftltebe  Arbeiten  tob 
Vogßlf  Nat$0,  Ben^  Bd.  4,  Heft  I,  8.  166,  1858.) 


Sprengltr:  Heilang  einer  BlasenBcheidenfistel  miltels 
ein  Hai  ▼orgeDommener  Souginatlon. 

Fär  enge  Fisteln  erfüllt  die  Cauterisation  des  Fistelcanales 
and  seiner  Umgebangen  nicht  immer  die  gehegten  Hoffnungen, 
dae  Glüheisen  bat  oft  noch  weiteren  Snbstanzverlust  im  Gefolge 
nnd  der  Höllenstein  ist  nicht  im  Stande,  den  eigentlichen  Narben- 
übersug  des  Fistelcanales  su  eerstöron.  Reybard  in  Lyon  hat 
vor  2  Jahren  für  enge  Fisteln  empfohlen,  den  Fistelcanal  und 
dessen  Umgebung,  mittels  einer  Kaspel,  Feile,  Kougine  in  £x- 
coriation  za  versetzen,  wodurch  man  eine  frische  Wunde  erhält, 
ohne  Substanzverlust  oder  Vergröesenmg  der  Fistel,  nnd  der 
Heilung  entgegensehen  kann. 

Sprengler  hat  für  diese  Methode  eine  glückliche  Beobachtung 
gemacht.  Er  hatte  bei  einer  Kranken  mit  grösster  Sorgfalt, 
aber  ohne  Erfolg  Aetzungen  mit  Lnpis,  Creosot,  Tct.  cantharid. 
gemacht  und  entschloss  sich  zur  Kougination.  Er  brachte  an 
dem  bekannten  Porte» caustiqne  von  S^galcu  für  HarnrShren- 
stricturen  die  Veränderung  an,  dass  er  die  Höllensteinkapsel 
hinwognehmen  und  statt  deren  eine  sondcudicke,  l"  lange  und 
an  der  Spitze  mit  einem  Knöpfchon  vefsebene  scharfe  Kaspel  (Feile) 
anbringen  Hess,  welche  sich  von  der  Spitze  nach  der  Basis  zu 
etwas  verbreiterte.  Innerhalb  des  Segalaa^suhen  S'pcculum  wurde 
die  Fistel  durch  ein  mehrmaliges  Hin  -  und  Herführen  der  Ranpel 
angefrischt,  was  mit  wenig  Schmerzen  und  Abgang  einiger  Tropfen 
Blut  bec^leitet  war.  Bauchlage,  liegenbleibender  Katheter  und 
Buunnvollentnmpon  ward  14  Tage  fortgesetzt  und  die  Heilung 
gelang  vull.ständig.  Eine  einzige  Rongtnation  hntte  also  hier  die 
günstigsten  Erfolge  herbeigeführt.  Vert.  steht  deshnlb  nicht  an, 
die  Rougination  ah*  ein  sehr  rationelles,  nachahmungswerthes 
Yerfuhreu,  als  eine  sehr  glückliche  und  sch&taenswerthe  Neaemng 
au  erklären. 

(Deutsche  Klinik,  No.  30,  1868.) 


Jokm  AiU§:  Entfernung  eines  0?arientnmor  mittela  daa 
Earasenr. 

Der  mitgetheilte  Fall  ist  «loppclt  interessant,  indem  die 
Operation  einmal  bei  einer  bereits  61  Jahre  alten  Frau  mit 
Glück  ausgeführt,  sweitens  mitteis  des  Ecraseur  verrichtet  worde, 
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Mtatt      ier  Heihnf  Umw  m^br  w«iilg«r'  IMnliÄlM  Lfgstvr 

«•I«b«  in  6Vi  MinvtoB  r^llbrftotit  wurde ,  ^  »Icht  tCutt  wid  M 
konnte  Uftr  nsob  BaHbtniuif  d«f  17V«  Pfond  Mbwetmi  Tsmor 
aofleieh  war  SohlfMmf  d«r  Bmebwimde  geiebiitlen  werde«. 
A«  14.  Tage  iiaeli  der  OpeitttiM  konato  die  Krmalce  boreilt 
wieder  des  Hnai  ▼erlaoeeo. 

(Hortb  Anert«.  Jornn.»        tS66;  —  StkmWM  Jabrbieber, 

Bd.  100»  N«.  11,  8.  108.) 


Oäkmi  Fmll  voa  Oravldltsi  «xtrasterltta. 

.«• 

In  den  ersten  4  Mounten  traten  die  Menses  auf,  welche  neben  • 
heftigen  schmerzliatt  entziimllichen  Erscheinungen  im  iiiiuche  dia 
Schwani^orschaft  zweifelhaft  erscheinen  liessen.  Mit  dea»  Eiotrcten 
der  K  L ndegböwegungen  hr.i  ten  jodoc-h  alle  Krnnk^ieitserscheinongeo 
»ui  und  die  Schwangere  fiihlte  sich  wohlt^r,  als  je  in  einer  früheren 
8ch wangorschaft.  Indcsst-n  stand  das  Krgebniss  der,  innereo  and 
äusseren  Untersuihuag  /.a  keiner  Zeit  in  einem  richtigen  Ver- 
hältnisse aur  öchwangerschaftiberechnung.  1>*ü  Kntbindang  hätte 
Ende  Octobers  oder  Anfang  Novembers  -eintreten  müssen.  V'on 
Mitto  üuptenibers  zeigten  sich  lu-int?  Kindesbewegungen  mehr. 
Am  IH.  Octobi-i  stellten  sich  leichte  Wehen  ein,  die  jedruh  ,un 
Abend  verschwanden  und  nun  trat  wieder  ein  zietaiirh  nn- 
getrübte«  Wohlsein  ein,  las  an»  10,  November  j>ir»tzHch,  nacbdum 
entxiindliehe  ^cbiuerzcn  im  Leibe  vorhergegaogüQ ,  eine  heftige 
l>aruiLiutuDg  eintrat,  die  den  ungewandten  Mitteln  bald  wich, 
«her  es  entleerten  sich  nun  fortwährend,  unter  starkem  Drangen, 
."finkende  I  i  i^-igkeiten  per  anuru,  in  denen  Haare,  aufgcbisto 
Fleischjiia.HHeü  und  Fötalknochen  aufgefunden  wurden.  Die  Kräfte 
der  Kranken  nahmen  dabei  sehr  ab,  es  stellte  «ich  hoktlscbea 
Fiebtir  ein  und  rroirf^n  Mitte  Januars  erfolgte  der  Tod. 

Bei  der  Sectiou  siiess  man  nach  Zurüeksc-hlagung  der  Jiaiich- 
doclien  auf  einen  dickhäutigen  Sack  von  dunkijlbranner  Färbung, 
der  in  soincm  ganzen  Umfange  mit  allen  Thailen  der  Hauehh'iiile 
verwuchsen  wwr  und  bis  üb<^r  den  Nabel  hinaufreichte;  das 
Hauc)if«'ll  war  in  se mom  caii/.en  Umfange  theils  mit  diesem  8acko, 
theüs  mit  den  Eingeweiden  verklebt  und  von  grauer  tr.ibor 
Färbung.  Nar-h  Eröffnung  dieses  Sack'ts  trat  der  ausgetragnne 
FÖtUff,  mit  einer  reichen  Fettablagerung  bedeckt,  hervor.  An 
der  hinteren  Seite»  öffnete  sich  der  Sack  in  das  S  romanum  mit 
einen  fhalergro^ ^  II  Loche.  An  dieser  Stelle  war  die  Wirbelsäule 
des  i-utus  von  W«iichth«'ilen  •▼änzlich  cntblösst  und  ausoinnnder 
gehulten.  In  dem  Sacke  selbst  befand  sich  noch  eine  Ma—  ;  jener 
stinkenden  Flüssigkeit,  wie  sie  in  den  letzten  Wochen  durch  den 
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bei  dem  Tenstlndig  eingetretenen  UaeeraÜeniproeette  IDdilt 
evfgeftinden  werden.  DerUtenii  wer  gern  normal,  wie  imnielbt 
■eliwengeren  Znitende. 

(Allgemeine  medieinitehe  Centrel-Zeitnng,  Ne.  91,  1866.) 


# 

B,L0nff€nbede:  Ueber  die  EziUrpetion  der  interetlliellen 
Uiernsfibroide. 

Nach  Voreasschickung  einiger  ßemerkangen  Aber  den  SiU» 
die  Textuff  die  Erscheinungen  und  die  meist  gaos  onUlose 
therapeutische  Behandlung  der  Uterasfibroide  gclit  Verf.  auf  die 
Kxstirpation  derselben  Uber,  welche  von  L{«/Va>ie,  Amin'tat^  Boyer^ 
Kiwiscli^  Simpwn  mit  verschieden  cm  Glücke  auHgefUhrt  worden 
ist  und  fügt  drei  «von  ihm  gemachte  Operationen  bei. 

Fär.contraindictrt  hält  Verf.  die  Operation,  wo  die  Goschwulst 
In  dem  vom  Peritonäum  überzogenen  Theilo  der  Geb;lrmntter 
ibren  Sitz  hat.  Alle  inter^titu  Ilen  Fibroide  des  Fundus  uteri 
contraindiciren  sehen  deshalb  die  Operation,  well  es  selbst  durch 
die  genaueste  Untersuebnng  nicht  ausgemittelt  werden  kann,  wie 
nahe  die  Geschwulst  gegen  den  I^eritoniialüberzug  bin  vordriogl 
und  weil  das  Abreissen  oder  Abschälen  dann  Peritonitie  snr 
Folge  haben  muss. 

Indicirt  ist  die  Operation  dfipfpfren,  wo  bei  noch  jugendlichen 
Kranken  das  Ende  der  gefahrdrohenden  Blutfliisse  nicht  ubzusehen 
ist,  die  Geschwulst  in  der  hinteren  oder  vorderen  Wand  des 
Cervicaltheiles  oder  in  einer  Mattermnndslippe  ihren  Sita  hat 
nnd  dem  Mppsor  zn^jiinglich  ist. 

Liegt  die  Gesehwulst  innerhalb  der  Gebärmntterhöhle  nnd 
wird  nicht  durch  den  Muttermnod  herrorgedr&ngt ,  j»o  muss  zu- 
nächst dieser  durch  Pressschwamm  genügend  erweitert  werden. 
Die  Patientin  wird  in  die  Steinschnittslage  gebracht  und  die 
äusseren  Genitalien  werden  durch  halbe  Specnhi  geöffnet.  Ein 
leichter  Druck  atff  die  Unterbnuchgegend,  das  ITerunterschieben 
des  Uterus  durch  zwei  in  den  Mastdarm  eingeführte  Finger  kann 
von  Nutzen  sein.  Liegt  das  Fibroid  in  der  vorderen  Wand  des 
Uterus,  so  ist  ein  männlicher  Katheter  während  der  Operation 
in  der  Blase  zu  erhalten. 

Man  beginnt  die  Operation  mit  der  Spaltungder Muttermundslippe 
und  derjenigen  Wand  des  Mutterhalses,  welche  der  Geschwuls^t  ent- 
gegengesetzt ist,  dringt  dann  mit  dem  linken  Zeigefinger  wo  möglich 
bis  zur  oberen  Grenze  der  Gesthwulst  ein,  fuhrt  an  ihm  ein 
gerades  Messer  hinauf  und  spaltet  mit  einem  Zuge  die  Schleim- 
haut und  die  Gebärmutterschicht  und  dringt  bis  in  die  Gesch^rnlst 
hinein.  Dann  löst  mun  letztere  uiit  den  Fingern  nnd  dem  Messer- 
stiele  ab,  schneidet  einselne  ?ridefstrebende  Fasersttge  mit  einer 
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»•terkvii  delieere  durch  nnd  sucht  so  alliuKlig  die  gaoie  Geschwnlüt 
in  entfernen.  Bei  festerer  Yerwaobtiiog  ist  dies  tintrulich  selnr 
MMerig  nnd  deshalb  MW^tUn  nMrllMlieli,  4ie  freigelegte  Oe- 
•«hwnlst  mit  HafcwiWggü  Vä  fkmtm  und  stark  ftttsnziehen,  wfKhremd 
der  Zeigefinger,  das  ÜMVer  od«?  ito  8«bMre  dl«  T«fMli<taafiili 

Die  drei  vom  Verf.  ausgeführten  OperatioQca  waren  folgende: 

1)  KindskopfgrossM  FIbivid  im  MnUaHiaUi  «od  41er  TorderM 
Mnttenmuidslippt. 

in  FrH^hr  1860  wiird»  T«rf.  m  dritlea  OBbmt  liinlmgArate«, 
Ein«  kMtkcpfgMie  Oat«1mttlfl  war  tl«f  In  die  VAgliift  nd  Mit 
H  Sttoid«!!  «lu  defwiliNni  btttraagaditaft  wofdeo.  Dfe  Fm  war 
Mffl  fuMrat«  erwhUplli  du«  Ktod  todi.  Der  8elit!d6—tayi»| 
war  datvih  dia  blatroifca,  fMCa  Oaadiwalil  vo11aliBdi(^  «aagafbllt. 
Dia  Opamtlo«  warda  iofbrt  aaigafUbrl,  9in  IitaipamalMiltt  tbar 
dia  ganaa  alalitbara  Wdlbaaif  dar  Oaaahivalat  faaiaahl,  wabal 
dia  UlanwwlileliK  alali  ^  diok  arwia«.  Jatat  affaaklaa  dta  galMIch 
weiaaa,  sabr  feitfaariga  Gaicbwalitmana,  dta  aabr  taakar  H  dar 
Oabinaattambatana  lag  «ad  lalaki  aaagtaabitt  wardaa  koaata. 
Dia  Blvtoag  bal  dar  Oparatlaa  war  malst  vaate,  ab«  balai 
Haraasbaban  dar  Gaaehwaltt  flott  alaa  aiaaiUab  ktdaataada 
lltaga  vaa  in  dtr  Yagiaa  Tarballaa  gawetanan  Blata  aK  Daa 
ladta  Kind  warda  aafart  baMotgaaagaa»  dia  PaÜaatift  arhalla 
tieb  abar  nickt  nad  ttarb  ia  dar  faigaadaa  Kaahfc  aa  BtaabSpHiaf  . 
Saetian  rarwalgarl. 

2j  Fibroid  in  ilur  hiuturoo  Wand  des  Mntterkürpers  und  im 

Mntterhiilsp. 

Pine  zarte  IJ7j:lhrige  Frau  tin«;  vor  III  J-ihreQ  au  S£U  klaj^en 
an  Krt-u/schnicrzon ,  hystprisi-lien  Hrst-li wr rdon  und  ^>ro<*n«cr 
McnstruütioQ.  Die  daj:;'op;nn  j;cljrauohtcu  Mittel  }>lieben  nutzlos. 
Die  Hiutuntfen  wurden  iinincr  reiclilirhor.  Anfanfr  November  1856 
fand  Verf.  die  Kranke  bereits  sehr  Jicrunt erj^ekouinien.  I>f^r 
lyiutteniiuiid  Btund  tii:f,  etwas  nach  vorn  und  für  Utm  Zeigeringer 
geöfTn»»t.  In  der  hint-^rPTi  Wand  der  rJehHrmntter  dieht  fiher  dem 
Mn^termiin  !  ■  eine  hnhncreigrosse  Gesohu ulst;  nneli  vom  Mast- 
dnrm<"  nus  deutlich  fiihlljar.  Aeht  Ta;fe  lang  wurde  der  Mutter- 
niQnd  erweitert  und  ilann  nm  17.  November  zur  Operation 
jr«'?^«br ittf^n.  Die  vordere  Lip|ie  wird  gespalten,  titnrke  Doppel- 
baken iu  die  descliwuLst  gesetzt  und  ungezogen,  dann  durcli  einen 
ItBgan  Schnitt  die  hintere  Wnnd  der  OeMirn  nttor  gespallf^n. 
Mit  den  Fingern  und  der  Scheere  konnte  nun  die  fJeschwnlst 
ausgeschält  werden.  Blntnrt:^  war  mäs«!?  F«  folgen  in  den 
niichsten  Tagen  leichte  Entgündongseracheiaangen,  splitor  aber 
Toliataadig«  Geaatoog. 


8)  Oroaies  Ftbfold  im  QabKnratterfniBde  md  in  4«r  Usftmi 
Wand  des  Halses. 

Eine  85jXliilg«  kxXftIf«  BVm  haftto  %  Mal  Miml  t<fcM»>i 
litt  aber  seit  Uncer  aa  klalMB  BlataBgeii.  Dan  ateiüfla  «la 
und  settdem  Uieb  die  Measlnialieii  uuregelmäsiig  wtA  mr  wiA 
häufigen  ud  rdebliebes  BlnlmiceB  venaiaeht.  Seil  dem  tsWm  «iar 
Jahren  war  dann  der  regelmässige  ▼ierwöeheatllebe  Typus  wiedar 
eingetreten  I  und  seH  den  letaten  seebs  Monaten  hatte  nnnnter» 
broeben  UalYerlnsi  atattfeteden ;  einife  Mala  war  sogar  tOdtileba 
Verblntnng  beArebtet  worden. 

Im  März  1867  f«nd  Vorf.  die  Kranke  sehr  elend  und  bintleer. 

Im  Fundns  uteri  eine  faust^rosse  ruude  Geschwulst,  die  Portio 
vaginalis  steht  tief  nach  hinten  gewandt.  Die  hintere  Mutter- 
uiuudsHppe  um  das  Doppelte  vergrössert  und  geht  in  die  Ge- 
schwulst der  hinteren  Wand  des  Cervix  uline  Abgrenzung  über, 
die  vordere  Muttcrmundslippo  ist  dünn  und  über  die'  Geschwulst 
sichelförmig  ausg'espannt.  Der  Muttermund  ist  offen  und  gleich 
hinter  ihra  liegt  eine  grUnsoeigrosso  feste  Geschwulst.  Ein  Zu- 
sammenhang dieser  Geschwulst  mit  der  im  Muttergruudc  scheint 
nicht  zu  bestehen. 

Am  24.  März  1857  wurde  die  nnoration  in  derselben  Weise 
wie  in  den  vorigen  Füllen  ausgofuiirt  nnd  der  grnsste  Thcil  der 
unteren  Geschwulst  entfernt;  sie  sass  tlipilweise  sehr  fest  und 
ihre  Ablösung  musste  deshalb  grossenthcils  mit  einer  starkon, 
auf  der  Fläche  ppkriininitcn  Schooro  vollendet  werden.  Wieder- 
holte Blutungen  wurden  immer  schnell  durcl»  Fingerdruck  und 
eiskalte  Einspritzungen  gestillt.  Wohl  eine  Stunde  dauerte  die 
Operation,  bei  welcher  ununterbrochen  Chloroform  geathniet 
wurde.  Die  Kranke  war  nachher  sehr  erschÖpft|  Ofbolte  licb 
nur  langsam,  genas  aber  schliesslieh. 
(Dentecho  Klinik»  No.  1,  1859.) 


üeber  die  Ezstlrpailon  der  fibrSaan  Tamoren  des 
Uterne. 

Eine  Zusaromenstellong  Ton  30  Oj^erationen  ans  engUa^ben 
and  fransöBiichen  Joomalen  enUebnt,  von  denen  24  Ton  Ge- 
nesung, 13  vom  Tode  gefolgt  waren,  wtthrend  bei  2  der  Ausyang 
nnbekannt  blieb. 

Die  Xnmoren  kommen  banpts&chlich  swiscben  den  30.  und 
iO,  Jahre  vor;  die  Kranken  waren  frUher  meist  gesnnd,  litten 
später  besonders  dnrch  Blutftüaseg  die  suweilen  bis  zur  äusseriten 
£fscböpfnng  führten.  Nur  5  waren  körperlich  noch  kräftig.  Bold 
ist  angegeben  y  dasa  sie  varbeiratbet  waren  und  mehrmals  geboinn 
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Mt«n  (3  —  10  Mal),  bei  7,  das«  sie  verheifftllMt,  bei  odt  dM 
besonderen  Bemerkung,  daas  sie  kinderlos  wftr^n;  6  w*feil  in- 
Torbeiratbels  bei  den  übrigen  fehlt  die  nähere  Bestimmang. 

Der  Tumor  fand  aißk  ia  der  Qi^Mm  •imm  Hühnereies  bis  m 
der  eines  Kindeskopfui  Wid  darttber^  so  daM  dtr  Uterus  wie  im 
5.,  7.  aad  10«  Momte  der  Schwaagerscbaft  aiug«<toh«t  erschien. 
HliuBo^er  entapnng  das  Fibroid  aua  der  bintereB  Wand,  an  laet 
allen  Fällen  wird  es  als  intra-nterines  und  Wtt  in  6  FSlle«  eil 
intra*pefietftlee  beeeichnet*  Bei  stärkerer  Sntwickeliuig  «er  der 
Muttermund  mehr  weniger  erweitert  und  der  Tumor  ragte  bia 
in  die  Scheide  hiseimi  ja  in  einxelnea  Fällen  bis  vor  dieeelbe« 
Für  die  Operation  wurde  der  aiebt  genügend  weite  Muttermnod 
entweder  mit  dcD  Fingern  oder  durch  Einschnitte  (13  Mel)  er- 
weitert ,  dann  die  Verbindungen  mit  der  Hand  geldei|  wie  av 
h)  wenigen  FftUen  nicht  ausführbar  wer.  Meiet  wnrde  denn  der 
Tumor  mit  Zange  oder  Haken  heruntergezogen,  wodnrob  gleiob- 
leitig  eine  Inyenie  uteri  eatatend,  die  jedoch  nach  der  Operation 
leicht  SU  reponiren  war  und  dann  die  Aussohäliiag  beverketelligt. 
Gelang  die  Au^scbülung  innerhalb  der  GebHrmutter,  so  wurde 
der  Tumor  durch  Ergotin  ansrretrieben  eder  dnreb  die  Geburts- 
MOge  geboU.  In  einseinen  Fällen  nnuete  er  getrennt  und  stftek- 
weise  entfernt  werden;  die  Reste  wurden  der  Mntnr  IlberUssen. 

Zwei  Mal  wnrde  die  Oestrotomie  gemacht,  weil  man  ein 
extra-uterincs  Fibroid  vematbete.  Dn  es  sich  aber  zeigte,  deee 
in  dem  einen  Felle  ein  intm-nterines,  in  dem  anderen  ein  intm* 
parietales  Torbeaden  wer,  wurde  im  enten  Falle  die  Wände 
wieder  geecblossen  und  nach  Heilung  derselbe«  6  Menate  splter 
der  Tnmor  enncleirt,  im  anderen  die  Geeebwnlat  zu  verschiedenen 
Perioden  durch  wiederholte  Inciaionen  entfernt.  In  diesem  Falle 
fol^  tbeilwebe  Genesung,  im  ersteren  der  Ted  am  11.  Tege  in 
Folge  Ton  Erysipelns  und  Peritoaiti«. 

In  zwei  Fällen  bildete  sich  das  Fibroid  wieder  und  aeobte 
\^  icML  rbolte  Operationen  (3  Mal  in  jedem)  nötbif.  Im  eietea 
Falle  starb  die  Kranke  heim  dritten  JKüekfiall. 

Kinmal  Warden  drei  Tumoren  vorgeÜBaden  und  entfernt 

Im  Ganzen  würden  also  obige  Fülle  anr  Aatennteniag  aar 
Operation  auffordern. 

Der  Bef.  (^«jbiull*e  Jabrbiieber)  reibt  bieran  noeb  6  FiUe 
ans  TOFMbiedenen  anderen  Journalen. 

Erster  Fall  Ton  Ktating  (Amer*  med.  ebir.  Rev.,  Jfaj  1B58). 
Bei  einem  Tumor  von  S%  Pfd.  Schwere  bestand  Sebwangerschaft 
bis  zu  £nde  ohne  Störung  fort.  .  Bei  4er  Geburt  wurde  die  Ge- 
eebwalet  Toraasgeschoben.  Sie  sass  mit  einem  Stiele  von 
auf  dem  hinteren  Theile  des  Cervix.  Die  Enucleution  gelang 
leicht,  das  Kind  wnrde  mit  der  Zan^e  lebend  geboren.  Die 
WMmoffn  erlag  am  8.  Tage  einer  PblebitSs  paerperalit. 
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Zweiter  Fell  Ton  8hw  (Brit.  med.  Jonni.,  Febr.  27,  1858). 
Der  Tumor  wer  extrattterin,  wof  60  0iiseD,  eeis  mit  eifiem 
Stiele  enf  dem  Fnudne  Dteri  nnd  wurde  für  einen  OTUrfentamor 
ipehalten.  Ee  gesellte  eich  allmSlii^  Aicitee  Unan,  weebalb  soeret 
'die  Punetlon  gemacht  wurde.  Am  11.  October  186S  wurde  die 
Gmetrotomie  avigefBbrt,  wobei  viel  Berum  und  Blut  flost.  Nach- 
dem einige  alte  und  feete  AdhSsionen  getrennt  und  einige  Kyiten 
det  Tumor  geSfftaet  worden  waren,  konnte  derselbe  leidit  entfernt 
werden.  Es  folgte  tiefe  Ohnmacht  nnd  der  Tod  5  Stunden  nach 
der  Operation. 

Dritter  Fall  tob  BanUMon  (PreussisoheVereinsBettung»  N<».4§, 
1667)  ist  Ton  uns  bereits  berichtet  in  Bd.  11,  Heft  6,  S.  401  dieser 
Monatsschrift. 

▼ierter  Fall  Von  i^oewsy  (Edinb.  med.  Joum.,  Snly  1858). 
Ee  bestand  nebenbei  Schwangerschaft,  tu  welcher  die  Kranke 
tiel  von  Unterleibsschmenen  geplagt  fwnrde.  Bei  der  Geburt 
fand  J2.  den  Muttermund  ▼ollstSndig  erweitert  und  anter  schwachen 
Wehen  wurde  ein  nur  kleiner  Knabe  geboren.  Der  Uterua  blieb 
gross  und  bei  genauer  Untersuchung  fand  sieh  ein  grösser  Tumor 
in  der  Torderen  Uterin  wand,  von  dem  die  Patientin  nichts  ahnte. 
Bei  einer  Probepnnktion  fioss  nichts  ab,  deshalb  schloas  man 
auf  ein  Flbroid.  Am  Tiertca  Tage  nach  der  Entbiodang  schritt 
man  sur  Enucteation,  die  Stichwunde  des  Trokar  Hess  den  Finger 
ein  und  Ton  hier  aus  war  es  mög-Itch,  die  Geschwulst  zu  IHseu 
bis  auf  e'oen  kleinen  Thcil.  Wegen  Erschöpfung  der  Kranken 
wurde  die  Vollendang  der  Operation  auf  den  folgenden  Tag  Ter- 
schoben  und  jetst  der  letste  Strang  geldst.  Die  Kranke  befand 
sich  anfangs  hoffnungslos.  Als  aber  am  dritten  Tege  der  Tumor 
ausgetrieben  war,  erholte  sie  sich  schnell  und  genas  in  4  Wochen 
▼ollständig. 

Fünfter  Fall  Ton  Jängtr  (Gas.  de  Strassburg,  7^  1897).  Die 
Oeschwulst  f«H8B  auf  der  inneren  FISche  der  vorderen  OebUr- 
niutterwand  und  ragte  sum  Theil  ans  dem  Muttermunde  hervor. 
Der  Muttermund  wurde  mit  Pressachwamm  noch  en\'eitert,  dann 
die  Geschwulst  mehrfach  angeeehnitten  und  in  die  Schnitte  mit 
Hülfe  eines  Pinsels  salpctersaures  Quecksilber,  ebenso  auch  auf 
die  ganze  OberflUche  der  Geschwulst  gestrichen.  Am  nächsten  Tage 
traten  heftige  Schmerzen  ein,  aber  es  stiessen  sich  auch  einige 
Stückchen  der  Goschwulft  nh.  Dasselbe  Verfahren  wurde  in 
Pansen  von  8  Tagen  7—8  Mal  wiederholt,  worauf  Thllstündige 
Heilung  foljjtp. 

{ßikmidt'B  Jahrbfiober  u.  s.w.,  Bd.  100,  No.  10»  1868.) 
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B«8kriT0l8e  af  et  Par  ved  Underkroppen  6aiiim«ii- 
hsengendd  levende  födte  1  viUingföstre  (Isch i opakes) 
«f  C.  E.  Lttiiff  Prof.  Ted  Kjöl>dnkATiis  Univeniiet.  Med  8  Utlii^TAl. 

» 

Eine  höchst  seltene  Form  der  Vcrwaclisnng'  zweier  Fötus 
wird  uns  in  obiger  Monographie  vorgeführt  und  durch  3  Tafeln 
mit  sauberen  Abbildungen  veranschaulicht.  Die  erste  Tafel  xeigt 
die  beiden  Fötus  von  vorn  und  von  hinten  gesehen,  die  zweite 
Tafel  die  cloakenföriuig^e  Uildung  der  Geschletlit.stlinle  und 
DHrme,  sowie  die  Verwachsung  dur  Beckuu,  die  dritte  süiniutliche 
Eingeweide. 

Die  beiden  Mädchen  wurden  lebend  geboren,  waren  gleich 
gros»,  wogen  zusammen  O'/^  Pfund  und  lebten  in  Bezug  auf  Puls- 
frequenz und  Temperatur  unabhängig  von  einander.  Sie  wurden 
Martha  und  Marie  getauft.  Bis  zum  *4.  Tage  waren  sie  gesund, 
dann  erkiankte  das  eine,  bald  darauf  das  andere  und  s'm  .starben 
am  10.  Tage,'  das  eine  2 — 3  Minuten  vor  dem  anderen. 

Sie  waren  am  Becken  ganz  gleichmässig  in  der  Weise  ver- 
wachsen, dass  das  eine  gerade  auf  den  Hinterbacken  des  anderen 
aufsass.  Die  Kreuzbeine  waren  mit  ihren  Spitzen  aneinander- 
geschoben  und  verwachsen,  ein  gemeinsames  Steissbein  auf  der 
einen  Seite  herausgedrängt;  die  Schambeine  stiessen  S)  niiiietrisch 
auf  beiden  Seiten  gegeneinander,  so  dass  die  zwei  Schambogen 
seitlich  zu  liegen  kamen,  die  vier  Beine  lenkten  sich  regelmässig 
in  ihre  Pfannen  ein. 

Die  Geschlechtstheile ,  gemeinschaftliche  Urinblase  und  die 
Mastdärme  mündeten  zunächst  zusammen  in  eine  grössere  Cloake 
und  diese  öffnete  sich  nach  beiden  Seiten  unter  den  Schambögen. 
Die  übrigen  Eingeweide  waren  sämmtlich  doppelt,  aber  bei  dem 
einen  Kinde  alle  in  die  falsche  Seite  verlagert.  Der  Nabel  war 
beiden  Kindern  gemeinschaftlich  und  befand  sich  in  der  Mitte 
ihres  Zusammenstosnes  auf  der  Bauchfläche;  nach  innen  gingen 
die  Nabelgefässe  in  regelmässiger  Weise  ab.  Die  trennende 
Zwischenwand  zwischen  den  Unterleibshöhlen  der  beiden  Kinder 
war  eine  nur  dünne  Membran.  Grössere  Blutgefässe  waren  nicht, 
gemeinschaftlich.  C, 
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0*  F.  9,  F.  BkMn  Do  epidermldd  In  tteonatli  iol«ta, 
Ifarburgl  Dlii.  fawn^*  pT#  renlft  !«g.  imp. 

Dio  phyg!olo<ri8cl)e  Alischuppim^  der  Epidermis  dor  Neu- 
gebornen  ist  zwar  lange  bekannt,  »bor  in  dor  Heartheilan»  dieser 
Kr^cheinunj^  «iiid  die  Ansichten  nicht  üb^roinstinimend  gewesen. 
Vorf.  stellt  in  feiner  kleinen  fleissigen  Arbeit  zuerst  ilic  Aus- 
sprüche versrhieden'^r  Reobaehtcr  zusammen,  namentlich  voa 
Riolanus  ^  Cartis,  BiUard^  Froriep,  WiltV  -  r<j ,  JlervieuT ,  Baer^ 
0*iander,  f  Ch  Hüter,  EUaes^rr  u.  a.  und  referirt  l^inn  kura 
19  Beobachtungen  aus  der  Marburger  Entbindungsaustalt .  ia 
welchen  die  Ahpehnppnnj;  als  angeboren  sich  zeigte,  theils  physio- 
logisch, theils  pathologisch.  In  eifter  TTobersIcht  vom  .Talim 
1862 — 1857,  in  weh-hor  Zeit  1059  Geburten  vurkani-en,  Hind 
17  Kinder  (14  Knaben  und  '6  Mädchen)  mit  angeborner  Ah- 
schnppnng,  «u^üerdem  CG7  Kinder  (342  Knaben  und  325  Mädchen) 
verzeichnet,  bei  denen  die  Abschuppung  sich  erst  nach  der 
Geburt  ausbildete,  so  dass  also  bei  375  überhaupt  gar  keine  Ab* 
»chuppuug  zur  Beobachtung  kaiu. 

Obwohl  die  Oosaiiiiiitzahl  dieser  Fülle  noch  nicht  al.''  aus- 
reichend für  ganz  gültige  Schlüsse  anaunehmen  sein  m..chto,  so 
Ist  doch  binieichend  btiwi«»sen,  duss  die  an^eborne  Abschuppnng 
vorkommt  und  dass  deshalb  in  gerichtliclit  n  Fällen  die  früher 
von  Einigen  aufge  stellte  AniRicht  nicht  Geltung  haben  kann,  dass 
ein  Kind,  hei  welchem  slth  die  physiologische  Absclmpfiung  der 
Haut  deutlich  ^eige ,  golcbt  haben  müsse.  Es  kommt  die  Ab- 
Rchuppung  sowohl  bei  reifen,  aU  frühreifen  and  überreifen 
Kindern  vor. 

Wohl  zu  unterscheiden  von  der  physiologischen  Abschnppung 
ist  die  j)athologische,  welche  den  verschiedenou  Uautkrjinkheitcu 
(Fockcn,  Scharlach,  Masern)  zu  tVdgen  pflegt.  Bei  der  physio- 
loii^isehen  .^bschnppnng  ist  dio  Haut  gesund  und  unter  der  .sich 
in  kleineren  oder  «jrr.sseren  Fetzen  abtitosseuden  Epidermis  liegt 
eine  junge  vollkommen  nnngebildine  Epidermis  ohne  j»'i^licho 
Verlotznn;.'.  Bei  der  patbologisclien  Abschnppnn;^  dagegen  ist  dio 
Haut  kr.ink  und  andere  Zeichen  der  ITautkranklx'it  (Kpidemie, 
Erkrrinkung  der  Mutter,  wunde  Stellen  u.  s.  w.j  sind  nadi* 
■mv  eisen. 

Die  Ursachen  der  physiologischen  Abschnppnng  hat  mau 
darin  gesucht,  dass  nach  der  (Jeburt  durch  die  l.uft  die  Haut 
truekne  (Com«,  Billard,  DesoDucaux ,  Burdach) ,  inde«-^  kommt 
nach  Baer  die  Erscheinunir  bfu  mehreren  Süiigethii  icu  vor 
(Schwein,  FauUliier),  dass  ihre  Oberhaut  einen  voilst-indtgen 
Sjiek  bildet,  der  nur  an  den  NHgoln  und  den  natürlichen  Oeff- 
nungen  anhängt,  und  sich  später  abstösst.  Valentin  hat  dies  auch 
für  die  \fenscheii  nTi<j''iiommen.  Arnold  erklärt  die  AL^to^sinig 
eiaM  Uauiflackes  durcü  das  Hervorbrechen  der  Maare  ^beiiu 
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FAtilthfcr).  KölUeker  glaubt,  dass  die  Abschoppung  melirmals 
im  FöUlleben  vor  sich  ^ehe  and  dass  sie  'anch  hk  den  ersten 
Tagen  nach  der  Gebart  stattfinde.  Letztere  Anoabme  findet  jedoch 
nach  der  Erfabrung  zahlreiche  Aasnahinen. 

Die  Diagnose  ist  nicht  schwer,  da  übrigens  die  Haut  und 
das  Kind  gesund  sind.  Die  Prognose  ist  günstig  und  die  Be- 
handlung beschränkt  sich  anf  Keinllchkeit  ond  Schonung  der 
jnngea  -Epidermia.  C. 


A  treatise  on  the  emplojnent  of  the  ipaonlnm  etc.  by 
MoUrt  LUf  London  1858.  8.,p.  182. 

Die  ächrift*  hat  den  Zweck  sur  Aufkllirung  munchcr  ii  rrliiini- 
licher  and  ▼erderblicher  Lehren  in  Bvzu^  auf  die  Oobiinnutti  r 
krankheiten,  die  sich  in  neuerer  Zeit  aus  dem  Auslände  in  Entrlaud 
einiTOScliliclieii  hüben,  bcizutra{,'eii  und  den  übertriebenen  Ge- 
bruuch  den  Spoculum  zu  bcfchrUnken.  Aus  seinen  triilieren 
Schriften  ist  der  Verf.  bereits  aU  ein  Gefjnor  des  Speculuiu  bekannt 
und  \s  enn  er  in  seineu  Ansichten  auch  wohl  viel  zu  weit  geht, 
so  151  doch  nicht  zu  leugnen,  d&ss  von  vielen  Aerzten  das  Speculum 
in  sehr  übertriebener  Weise  c-cini^s braucht  wird.  Nach  eitier 
ku  r^en  geschieht  liehen  Darstellung  des  Speculuni,  geht  Wvrt.  m  c  Itrere 
Krankheiten  durch,  bei  denen  das  ISpecuhini  durchaus  ul  riiiissig' 
iit  zur  Fe}<t«tel!nng  der  L)iagrin:^t  und  auch  zur  Behundlung,  ja 
WO  es  selbst  seilt  g(ifiihrlich  werden  kann,  wie  z.  B.  beim  vor- 
geschrittenenCar«  in  >ia  wegen  der  SO  leicht  eintretenden  Hlntnngen. 
Selbst  die  Kraukht iten,  bei  welchen  aui  häufigsten  das  .Speculnm 
gebraucht  wird,  dio  Goebwiire  des  Scheidcnthoiles  and  der  Scheide 
und  dit^  Öclilöimliu.s.si',  können  ohne  Spec-ulmu  nicht  blos  erkannt, 
sondern  auch  geheilt  werden.  Eine  Kcihe  vnn  Fallen  t  <  li  lie 
Verf.  erlebte,  liefern  He!«=<;e  für  die  auMgf"«]  ;  lienen  Ansichten. 
Namentlich  eifert,  gewiss«  mit  vollem  iiechie,  .Verf.  gegen  die 
häufig  vorkouitnendu  Charlatanerie  mancher  Frauenärzte,  aus 
den  «rerin^rfiiü'ir'sten  Schlpiniflüssen  und  Granulationen,  oder  selbst 
ohne  dass  .solclie  geüuideu  werden,  Anlass  zu  nehmen,  die  Frauen 
einer  langwierigen  Cur  n)it  wiederholten  Aetzungen  der  Tortio 
Vaginalis  zu  unterwerfen.  Die  (Jeschwüre  an  der  Fortio  vaginalis 
komnieu  nach  V^erf.  ansserordentlicli  selten  vor,  wie  die  Sectionen 
dies  hinreichend  beweisen,  die  in  einer  Reilie  von  .labron  in 
öt. - Marylebone  lulirnmrv  sehr  zahlreich  gemacht  woidcu  .sind. 

Den  bei  weiten»  gru;iaten  Theil  des  W  erkes  bilden  HOO  Kranken- 
geschiclitcu ,  auf  die  hier  einzeln  einzugehen  unmöglich  ist. 
Verf.  resurairt  auch  selbst  diese  Fülle  etwa  in  folgender  Weise: 

Die  300  Krankheitsfalle  des  TUerus,  welche  theils  wirklich 
beetanden.  theils  nur  eingebildet  waren  nnd  wo  von  anderen 
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Aerztcu  das  Spocnlam  und  AetziuUtel  gebraucht  worden,  ehe  sie 
in  Yerf/0  Bebundlung  gelangten,  sind  in  tabellarischer  Form 
bereits  im  38..  und  40»  Bande  der  Medicp-Chirnrgiciü  Xraneactione 
▼eröffentlicht. 

Von  den  300  Frauen  waren  47  unverheirathet,  die  jüngste 
unter  diesen  47  war  18,  die  meisten  unter  30  Jahren  alt.  Sie 
litten  an  Hysteria,  Leucorrhoea,  Dyamenorrhoea  oder  inohrfachea 
nervösen  Leid,  n  des  tlterns  ohne  Kntzündung,  Ulceration,  Structur- 
oder  Lageveränderanjxon.  In  einem  der  Ffillf!  hatte  der  früher 
behandelnde  Arzt  einen  V  orfall  der  Gebärmutter  mit  Ulcerationcn 
diagnostiüirt  und  ein  Instrument  eingebracht,  welches  6  Wochen 
liegen  blieb,  woriiuf  die  Leiden  sich  immer  mehr  verschlinuiiorten. 
Verf.  fand  ein  unverletztes  Hymen  und  hätte  den  Fini^cr  nicht 
ohne  grosse  Oownlt  in  die  Scheitle  l)rin<;en  können,  liei  allen 
diesen  unverheirntlieten  Frauenzimmern  war  die  Anwendung  des 
bpeculum  aus  monilischen  und  maacben  anderen  Gründen  uat 
•tattbaft  oder  unmöglich. 

70  Frauen  waren  unfruchtbar,  aber  weder  ihre  Unfruchtbar- 
keit, noch  Hysterie,  Lcucorrhoc  oder  gestörte  Menstruation, 
unter  dtr  die  niristen  litten,  waren  boseitifrt  oder  nur  gelindert. 
Alle  .siprachen  nur  mit  Ahsrhou  und  Scham  von  der  frükerea 
Behandlung  mit  dem  tSpeculum  und  den  Aetzungen. 

Kine  grosse  Zahl  der  3U0  Kranken  litt  an  Krebs  und  bei 
allen  steigt  rte  sich  da.s  Uebtl  durch  Anwendung  de»  jäpeculum, 
der  Aetzmittel  und  des  Gliiheisens. 

Weder  an  einem  lebenden,  noch  an  einem  todteu  Körper 
hat  Verf.  jemals  eine  einfache  Ulceration  bei  chronischer  1  nt- 
zünduug  des  .Scheidentheiles  gesehen,  denn  es  ist  ein  ganz;  falscher 
Sprachgcbraucli ,  diejenigen  Zustünde  der  Ulccrationen  als  Ge- 
schwüre zu  benennen,  bei  denen  nii  [il  die  wirkliclic  J^clileinihant 
vom  Geschwüre  zerstört  int  Ivs  geht  dies  nur  darauf  hinaus ,  die 
anderen  Aerzte  zu  tiiuschen  und  irre  zu  führen.  Am  besten  würe 
das  »Specnhim  in  den  Gefiingiüssen  der  Hospitäler  für  syphilitische 
Kranke  in  Taris  geblieben»  au«  denen  es  leider  befreit  »nd  weiter 
verbreitet  worden  ist. 

Ein  solcher  uubcug.^amer  und  schrofi'er  Standpunkt,  wie  ihu 
der  Verf.  aufspricht,  ist  wissenschaftlich  unhaltbar.  Gewiss  müssen 
wir  es  billigen,  wenn  Vijii  Zeit  zn  Zeit  kräftig  gegen  den  Miss- 
brauch  irgend  eines  V'erfahreuij  angekiiinpft  wird,  aber  wegen  des 
Miasbrauches  ist  nicht  der  grosse  Nutzen  zu  vergessen  oder  ab- 
sichtlich herunter/Aisotzen,  den  das  Speculum  unleugbar  bei  vielen 
krankhaften  Zuständen  gewährt  und  über  d«'n  «lic  bei  weitem 
gröaale  2Ukhl  gebildeter  Geburtshelfer  und  Gjuükologen  einig  ist. 

C. 
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0«r  OebKrrantte rkrebs.     Eine    pathologisch  anatomische 
Monographie  von  Dr.  Ernst  Wagner,  Privatdocerit  an  der  Uni- 
rcrsltät  Leipsig.    Mit  2  Tafoln  in  Stahlaticb.    JLeipsigi  bei 
G.  Teubfier,  18öa. 

Der  in  seinem  Fache  rühmlich  bekannte  Verf.  hietet  uns  in 
seintT  jüngsten  Arbeit  eine  Keihe  von  neuen  Beobachtun^jen  von 
{if'l);iriiiutterkrobs ,    welche   er  seit  luehrcreu  Jahren  ^'e^uiuiuL'lt 
^liJ  -.1  lindlieh  mikroskopisch  untersucht  hat.    Trotz  der  massen- 
haften Literatur  über  Gehiirmutterkrcbs   fand   er  iü  Bezug  auf 
Mikro«!ko[iie  nur  weni;r  Brauehltarcs ,  fügte  aber  das  Wenige, 
naaii  ij  lieb    die   Beobaehtnngen   von  Dittrieh  seiner  Arbeit  an 
passeudti  Stelle  ein.    Danach  besteht  die  verwerthete  Casuistik 
aus  IUI  fremden  uud  LH  eigenen  Beobachtungen,  unter  welchen 
letzteren  sich  mehrere  seltene  Fülle  befinden,  auf  welche  wir 
btsonders  aufmerksam  machen  wollen;  es  sind  dies  namüntlich: 
Fall  IV,. VIII,  IX,  X,  XII,  XIV,  XXI,  XXXII,  XUl  (verjauchende 
Knchondrome   des   Uterus    mit  secnndären  Knchondromen  der 
Lungen),  IL  (von  der  Vagina  auf  den  Uterus  fortgesetzter  Krebs), 
LI  (Kpithelialkrebs,  wahrscheinlich  ausgehend  vom  I>ou^Za«*schen 
Kaum),  LH  (Krebs  des  Cücum  and  unteren  Ileum  mit  l'erforation 
in  die  Gebärmutterhohle). 

Die  mikroskopisciien  (Tatersuebtin;]:en  des  Verfa«?ffers,  die  durch 
?ehr  .saubere  und  lehrreiche  Abbilduugeu  erläutert  worden,  geben 
übör  manche  Verhältnisse  Aufsebluss,  welche  Insher  weniger 
beachtet  worden  sind  uud  beweism.  wie  weit  auch  das  rein 
liistologische  des  Krebi^es  noch  \on  allseitiger  Kenntuis»  eutferut 
ist.  Die  schon  bei  den  einzeim  n  Fällen  hervortretenden  Er- 
gebnisse dub  Mikroskopes  fasst  <lcr  Verf.  am  Schlüsse  der  Arbeit 
(S.  14^»  u.  'f.)  zusammen.  Aus  denselben  geht  hervor,  das«  anj 
häufigsten  eine  Krebsforra  vorkommt,  welche  dem  blossen  Auge 
ein  Markscliwamn»  oder  ein  Mittelding  von  Skirrlius  und  Mark- 
scli.vamm  iu  seiu  scheint.  Unter  dem  Mikroskop  linden  sieh 
innerhalb  des  Uterusgewebes  (und  zwar  in  dessen  intcrmuskuliireni 
oder  Sehleimhautgewebe)  Alveolen  von  meist  driiscn-  oder  schlauch- 
föruiiger,  oder  vielfach  zackiger,  seltener  länglich  runder  oder 
runder  (iestalt.  Dieselben  sind  allseitig  geschlossen  und  ent- 
halten allein  oder  vorzngsweise  Zellen.  Die  in  der  Peripherie 
der  Alveolen  liegenden  Zeilen  haben  coustaut  eine  mehr  uder 
weniger  c}  lindrisclie  (JestaU,  eine  regelmägsige ,  cyliuderepitheU 
ähulicho  Anordnung  und  sitzen  dem  A IveoKurande  meist  festauf. 
Die  weiter  nach  iuuen  liegendeu  Zellen  haben  bisweilen  noch 
eine  gleieli  regelmässige  Anordnung;  die  im  Centrum  di  r  Alveolen 
gelei^eneii  sind  von  inditi'erenter  Ücstalt  und  liegen  ordnungsios 
neben  einander. 

Der  Cancer  areoiairc  pultacc  CruveiÜuer^s  ist  keine  eigen- 
tbiimliche  Krebsform. 
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Der  gemeioe  Markschwamm  kommt  ielieii«r  im  Utemt  tor, 
als  der  mit  regelmftisig^er  Anofdnnng  der  paripkerieehea  ZeUen. 
Pas  Krebssenim  swiscben  den  Zellen  ist  bald  sparaamer»  bald' 
retcklicher  vorbanden,  in  laklreicken  Fillen  aber  ist  et  gewiea 
gaos  oder  snm  grossen  Tbeil  Ennstprodnet.  Die  Zeilen  des 
Harksobwammsaftes ,  die  sogenannten  Krebasellen,  liegen  in 
manoben  Fftllen  ^faeb  und  obne  Znsammenbang  neben  einanderi 
in  anderen  Fallen  hingegen  hängen  iwei  nnd  mehrere,  bis  sehn 
'  nnd  mehr,  fest  unter  einander  ansammen. 

Vom  sogenannte«  Skirrkns  oder  Faserkrebs  kat  VeiH  nor 
einen  Fall  am  Uteras  nntersneben  kdnnen. 

Der  Aufgang  des  Krebses  ist  das  intermaskulärc  Binde- 
gewebe oder  das  tiefe  Schleimhantgewebo  (oicht  die  Drüsen  der 
Schleimhaut);  es  fanden  sich  meistens  alle  Uebergänge  rom 
unentwickelten  BindegewcbskÖrperchen  bis  za  der  Mutterzelle 
mit  vielen  Kernen  nnd  snm  kleinen  Krebsalveolas  neben  oder 
nahe  bei  einander  vor. 

Häufig  finden  sich  zottige  oder  blumenkohiturmiL  c  \Vuchoninp;pn 
auf  krebsigen  Parthien  oder  auf  noch  normalen,  krebsige  über- 
kleidenden Stellen. 

Ausser  den  mikroskopischen  Verhältnissen  werden  die  vom 
Uterus  forto^psptztcn,  sowie  demselben  secundären  Krebse,  femer 
die  coDsecotiven  nicht  krebsigen  Krankheiten  dos  Uterus  nnd 
des  übri;:^en  Körpers  (besonders  Thrombose)  ansfUhritcb  besprochen 
und  durch  die  Casuistik  belegt.  ^  • 

Wir  sind  überzeugt,  dass  die  höchst  werthvolle  Monographie 
sieh  allseitige  Anerkennung  verschaffen  wird.  G. 
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Sitzmig  am  23.  November  lt558. 

Die  Gcscllschafl  bugchliesst,  ihrem  Ekreimütglicdf  lieiin 
Geh.  Rath  Dr.  v,  Ritg^ii  zu  scmciu  am  3.  Deceiiibcr  iitatt- 
fiattoadpfl  dO|UingeD  Doctorjobilittm  ein  GläckwiioidiaGbrcibeo 

ir«^i*Mifr  nil  der  Abbrnng  dfitsellMn. 

Herr  Klaproth  hat  aul"  Grund  des  in  der  letzten  Sitzung 
gehaltenen  Vurlrage»  des  Herrn  Martin  die  Sections- 
Protokolle  fOB  17  aa  Puerperalfieber  verstorbeneo 
WdebiienHaen  iufcfegeidMa,  «ii  bei  7  Fittn  «e  ^ 
mrlmng  getodn,  dm  «ne  oder  Mde  Tidieo  bdrfebllbli 
erweitert  und  mit  eiterarügem  Secret  erfüllt  waren.  In  fast 
allen  Fällen  war  zugleich  Peritonäalexsiidat  und  andere  palho- 
kigisclie  l'uerperaibefunde  nachweisbar.  Euuiial  indefift  Migte 
«be  SdjAfahge  firsi^BblrendB,  derai  RrtWadang  langsen  wd 
MtaMnAefl,  indeae  ohne  KoMlfaAire  veriM,  «kidi  Meb  der 
MNnrt  Fiebererscbeiniingen ,  denen  nadi  80  SCunden  Ml%er 
Frost  und  ein  Aiit.ill  \  a  Manie  foljjle,  welcher  bald  lethal 
fairiigtft  Bei  der  Section  fand  sich  i'hiehitis  der  rechten  V  ena 
nfktm,  ngtaicli  dm  rechte  TKba  stark  aoegedeboi,  » 
dirnhitocic  «id  nit  8—8  Dvadmea  eitengoD  AuniMbiea 
«Mt,  Bideaa  kein  Perftonftideifi«dat 

V  H(prr  Martin  erMn  kl  iii  diesem  Fallt  euie  Bestätigung 
&eitter  Aufliekl,  dass  die  'iuheiicuuüudung  bei  Wöchnerinnen 
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primSr  auftrete,  auch  wobl  schon  aus  der  Schwangersduifl 

stammen  kuiHif.  liier,  wo  diti  1  liuizen  verwachsen  waren, 
somit  ein  Ei  guss  iu  die  Perilouäalhoiüe  lUileibieiiieu  mussie, 
kam  es  auch  nicht  xitr  Peritonitis. 

Herr  Moffme^er  beriebtet  über  euieo  Fall  tob 
Eclampsia  parturienliuni: 

Am  25.  September  wurde  ich  zu  der  19jähi  i^en,  im 
7.  Müiiale  schwangeren  Frau  Aiiiliiiiiiiii  T.  geruteii.  Icii  l.tiul 
eine  blühende,  kräftige  Frau,  die  au&ser  in  ihrem  16.  Jalire 
an  leicbieo  Menstnialslöriiiigen,  oieiiials  krank  gewesen  and 
während  dieser  ihrer  ersten  Schwangerschaft  nicht  die  ge- 
ringste Störung  ihrer  Schwangerschaft  gehabt  hatte,  im  Gegen- 
theile  oocli  krätüger  und  stärker  als  früher  geworden  war. 

Die  Veranlassung,  äizüiche  Hülfe  zu  suchen,  war  eine 
geringe  ödematöse  Aoschweliung  der  unteren  Extremitiit  und 
eine  beträchtlichere  (Faustgrdsse)  der  Nymphen.  Ausserdem 
war  nichts  Abnormes  nachweisbar;  Kindesleben  wurde  kräfüg 
gefühlt,  Fötalpuls  den l lieh  Iiörhai. 

^iachdem  die  Kranke  um  10  Uhr  sich  zu  Üett  begeben, 
begann  sie  gegen  3  Uhr  über  rectitseitigen  Kopfschnierz« 
Schwindel  und  Uebelkeit  lu  klagen,  ßaid  darauf  trat  h^RigeB 
Brbreeheii  ein  und  luemiit  beinahe  gleichseitig  ein  edamptischer 
Anfall,  der  ^4  Stunde  währte.  Zu  dem  zweiten,  der  nach 
^stüüdiger  F*ause  wiederkeluLe,  kam  itii  gerade  hinzu.  Er 
zeigte  die  gewöhnlichen  characterislischen  Symptome,  nur  in 
einer  aellenen  Heftigkeit;  er  währte  15  Minuten,  der  Puls 
stieg  in  der  Zeit  bis  160«  Respir.  48.  Die  Renüssioneil, 
während  wekher  der  Puls  immer  noch  die  Höhe  von  145, 
die  Respir.  40  i)eljir!i,  wurden  durch  ein  tiefes  CtMua  ausge- 
füllt bei  ?olisländiger  Bewusstlosigkeit  Mur  bei  der  Manipu- 
lation an  den  Geburtstheiien  leigCe  sich  eine  Reaction  >der 
Krmken.  Der  Pdtalpuis  blish  bis  gegen  7  Uhr  Morgens  Ii6r» 
bar.  Die  Eipleration  ergab  die  innem  Geburtstheile  heiss  und 
iiituniescirl.  Der  untersuchende  Finger  konnte  den  hoch  oben 
und  nach  Innteu  stehenden  Mutterhals  so  weit  erreichen,  dass 
die  FingerspitEe  in  das  wenig  geößnete  innere  Orificium  ein» 
zudringen  vermochte,  ohne  dass  lündestheiie  nachweisbar  waorea 

Das  eingeleitete  Verfahren  bestand  in  einer  v.  s.  von  16  Uns., 
fiisumschlägen ,   1  stündlich  1  gr.  Up.   und  Chlorui.  -  InhalaL 
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wahrend  der  Anlälle.  Ob  Alles  dies  etwaä  Irucbtete,  lasse  ich 
dahuigebUiUt,  die  Aulallc  kehrleii  nach  7s  s^^'^^^^^'i*  Pause 
wieder  und  währten  10— 16  Minuten;  am  «ogeoidwiHidMlMi 
MbM  Midi  Ab  WiHamg  des  QimaL  m  «m,  wMrigslent 
mmdeHm  mA  nteb  intwiit.  tob  «hiigeB  MnoCen  die  kmmrm 
spastischen  Ersciicinun^en  am  Puls.  Respirat.,  Stert or  blieben 
dieselben,  ebenso  in  den  Heuussionen  (k'r  comalode  Zustand. 

Voa  netta  Uhr  ah  wurden  Miitei  zur  Enveitamiig  det 
Mattormmd«  und  fjrregimg  der  WelmlliiCigkeü  lywautk, 
tililaiMi  Ii  eiaa  BMjtfjtBiy  fqn  2  "Twisakaitfto  luieaii  Watwar 
4a  die  Gehännutterhdhle  (Schlundrohr)  und  Application  des 
Colpeurytiiri .  Der  innere  Mutteniiuii*!  erweii*  r(e  sich  erst 
nach  4  Stunden  in  der  Grö^  eines  Zweigroficheiistücks  und 
MmsII  «nob  diesellM  AuMMng  Im»  mm  6  Übt  Nacb- 
ntta^i,  wo  mh  mm  kitmi  Mab  »Mrtteli  aDlmoehlo;  WelM» 
iMtigkeM  war  gar  niebt  wifanif4)mhar  «id  Änderte  sM  M 
Fortsetzung  der  genannten  innen  i  und  äussern  Mittel  der 
»taRd  der  kranken  in  keiner  Weise. 

Dft  stolUm  stell  um  7  Uhr,  naclidem  die  Kraniie  dm 
fl^MMaa  Ciilini  iiiii  S  SaaniaB  bei  aiaii  oWit  iiatt».  nlaai» 
iMdb  Brtftige  Wdhen  en*  nach  aofMTtigHT  ÜBlitowimy  des  Gol* 
l>eurynter  zeigte  sich  die  gespannte  Blase  zwischen  den 
äussern  Genitalien;  nach  ihrer  Oelfuuikg  t'olglu  Kind  und  Pia- 
Cttita  nodi  uaier  derselben  Wel^.  Der  ganze  Actus  daiMta 
wei  Mawrtan  Der  UMOftf  der  wteead  der  Qekmt  «eine 
hidMle  Habe  erreiobt  an  babcB  aelBeii,  i^erior  eidi  nwhrare 
Minuten  nachher  und  kehrte  nicht  wieder.  Im  Ganzen  waren 
von  3  Uhr  Morgens  bis  7  Uhr  iN'aciinuttags  14  Krainplantalle 
gezählt  worden.  Der  comatöse  Zustand  währte  no<-ti  voUe 
M  Sitmuäm^  dam  soglan  aiah  acliwaebi  Sprnm  von  Aewusal- 
mm;  vdKg  klar  wwpde  aa  jadooh  eral  oaeh  8  Ta^eik^  obae 
dbes  die  Kranke  rm  den  Vorgangen  der  letaten  4  Tag«*  ii  goiid 
eine  Erinncrunc  fiatte.  —  Eine  hail»e  Stunde  nach  der  Ent- 
inuduug  mmknai  l*01s  und  UespiraL  bia  auf  12^  und  36»  aaa 
aadam  MiMr^oa  anC     and  1^ 

DaaWodMnbaH  variiaf  mlar  rdabttcbaa  Sabweiaaiai  mkr 
^iMligv  van  Gedern  war  nadh  9  Ta^eii  BMbta  BMbr  banMrb* 
bar.    Das  todle,  7  Monate  alte  Kind  zeiiile  änsserlich  incbts 

Uiil^wüiudiiJiest  auch  kein  hiau|^üiheU;s  Gesicht.  —  Die 
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NichtR  nach. 

Der  Harn  ergab  folgendos  Verhallen: 

9  übr  Abends  woiugd  Süuukii  vor  dem  Anfalle  g»- 
IpBcepg  Barn  ntgirla  scbwach  sauer  mid  aeigte  M  eiaer 
Prflftmg  auf  Eifnm  in  2  ÖDsen  ~  5  gr,,  ws  firgiekh»- 
weise  mit  dndern  Albuminurien  sehr  geringe  Menge.  2mi 
l  i^*  nach  der  Eutbiiidiuig  war  £ivve|t>s  im  liriu  tiidii  mehr 
uacliweisbar. 

Der  for  deoi  Aafiüie  gehwopa  asf.  Uarmtoff  g^rifta 
Harn         m  2  Unsen  —  85  gr.  Hamatoff»  alao  ui  SB  Vnm 

7%  Dr.,  eine  Qaantitit,  wie  ae  im  geannSen  ZaslMide  aalten 

grösser  serernirl  wird  (Ein»'  .innähernd  normale  Haiiuncuge 
KU  präsuuiiren  schien  mir  deshalb  gestattet,  weil  eine  Ver* 
mindeniiig  der  Hamaussehekhing  dberhaupi  wetA  bameridMr 
geweaen  and  bei  den  nnbedeateoden  Oedem  anah  kann  an- 
wiinibar  war.) 

Der  während  der  ki  iuij)fe  durch  den  Kallreter  entleerte 
Harn  zeigte  insufern  eine  Abweichung  von  dem  vor  dem  An- 
falle, als  keine  Abnahme  des  HarnstolleSy  sondern  eine  merk- 
liehe ifaanaiHne  daaaelben  (jmS  2  Uns.  ^  Dr.)  mriiifidan 
war,  wia  Ilmlich  anf  ortadache  IntonaaCion  gani  «nd  gar 
nirhl  passen  würde,  —  wohl  aber  durch  die  stilrkere  Muskel- 
aelioii,  den  beschleunigten  StofFueclisel  und  Säftcumlauf  eine 
hinlänglich  geaögende  Erklärung  findet.  —  Hamcjltnder  leigien 
aieh  weder  vor  noch  nach  den  Krinmftn. 

WoUla  man  aber  andb  gern  ebetrakiren  von  dem  ehemi- 
sehen  Verhalten  des  Harns,  so  schliesst  dieser  Fall  auch 
durcli  Miin'ii  Verlauf  eine  lutoxicalion  durch  Harnslofl'  ans. 

Dass  £iweiss  im  ünn  forhanden,  kann  hei  dem  Mangel 
4ir  andern  Ek'seheinungan  aninj^güBfa  anf  eine  dBreb  Off»- 
ninehe  Vcrtadernng  in  den  Nieren  badingln  ftinetieuailflfmg 
nrdoktBflUiren  nein,  ganz  abgesehen  von  dem  Pwtmn,  daaa  % 
mit  Entleerung  der  Uterinhoiilc  das  Alhumen  nn  il;trii<   Im malie 
sofort  schwand.  —  Die  lutoxication  durch  Harostoü  niuaa 
naCArüeii  eine  RetenlioQ  deeaelbett  vcraneaelBen,  nnd  diaaa 
wieder  eine  anf  crganiacfae  Weiaa  an  Stande  gekonNnena 
aintrtehtigung  der  Nierenftmclimi  (nach  JFVerM^  nniea  Bn^^ 
biorimg  der  Drüsensuhstanz  der  Retention  vorausgehen).  Zu* 
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Stande  die  ohne  äusserliche  Ht-  u  iion  wohl  sicherlich  nicht 
dettkbttf  mod.  In  dem  beschiiebeueu  Falle  l'ehllo  ausser  den 
mge  Tag»  beatabewkii  iA&mMetm  AnsdiweUiaigMi  jede 
asraog  CNT  t^eauauw  jw  oMmneuMr  vof  Qeni  winpini* 
Ue.  nie  MAgllelikeit  einer  Aeconidation  Ton  Rirastdf  im 
Blute  uiul  lutoxicatioii  durch  denselben  wnd  .üht  noch  schla- 
gender durch  die  Thal&acbe  widerlegt,  dass  mit  Ausetowttiig 
der  Frucht  jede  kraropfhafite  ürscheimmg  «ofbdrte« 

Herr  Mmrim  hat  nilareiid  der  leUleii  Tige  dee  Octelien 
58  in  der  gebortdimiehen  SKoik  imd  PMUiiiik  drei  FUie 

von  Eclanipsie»  davon  2  iml  tridllicbcm  Ausgange  beobachtet, 
hu  ersten  Falle  traten  die  tionvuisiunen  erst  12  Stunden  nach 
dtf  epenianen,  obeohoo  uoter  heftigen  Fiebersyniptomen  ver- 
\mimm  BaUwodung  «nf  «id  gingen  m  Meoie  Aber.  Der  Hm 
eoltHelt  EiweiBe,  doch  ergab  die  Sektion,  dass  bauptolelilieb 
ein  betrSchll icher  apoplektisclier  Erguss  in  der  hnken  grossen 
Ilt'iiHspliaie  urul  uuter  dein  Scliädcldacbe  die  Erscheinungen 
henorgerufen  hatte.  Im  2.  Falle  war  vor  der  Entbindung 
■er  1  AbIiU  dageweaen.  Die  Kranke,  ebenfidla  eine  firatge- 
kinnde,  worde  »itleia  der  Zange  von  eioeni  todlen  Kinde 
kn  tiefim  8of)or  entbunden,  dar  nur  ab  und  an  von  oofiml- 
sivischen  Anftdlen  unlerhrochen  wurde,  und  starb  14  S(uo<lt n 
nach  der  Euibnidung  oime  Ktickkehr  des  Bewusslscius.  Die 
Unteranebnug  dea  Hama  ergab,  daaa  dieaer  Tallatindig  M 
van  Ehaeiea  imd  Fkaetgerinna^  war.  Die  Seetien  vnirde 
JeidM*  TBi^wd^Brt» 

Heber  den  3.  Fall  berichtet  Herr  Frankenhäu$er,  dass 
wegen  starken  Oedeins  «ler  Schamlippen  vor  der  EntbuMlung 
eine  üntniamdamg  dee  Uana  vorgenommen  wurde,  und  dieaer 
aae  ao  beCrtdMüelie  Mdftge  Ton  Kiweisa,  FaaeraUHfeytkideni 
nad  Fett  onibelten  habe,  daaa  der  ganne  IMn  bei  Sridlsmg 
zu  einer  coaeuirrfen  Masse  gestand.  Es  traten  vor  der  Ge- 
burt 3  Anlalie  em;  die  Entbindung  seihst  verlief  im  bewusst- 
iem  Zustande  und  nach  derselben  reichte  der  i\n7.  den  die 
AffMaaüan  dea  KnÜieCera  vecnraaciite,  bm,  aofa  Nene  einen 
AnfkK  liaribeiniüfcgMii.  Indeaa  vaar  der  Anagang  günstig.  Die 
Anfalle  wurden  durch  Chloroforminhalationen  bekämpft  und 
nachdem  die  Kranke  aus  iiuem  Sopoi-  ervva(  ht  war,  genas 
na  baid  Immbi  innerlichen  Ipebraucbe  von  Acid.  ph06|>boricaaa. 


Ad  diese  8  FSlle  iriht  Herr  Wegscheider  eiocn  ▼icrleii 
kur/.)ich  von  ihn»  biului«  iileU  u  Fall  von  Eclampsie,  wo  die 
üntersudmug  des  üaro«»  die  iadess  er«!  am  Tage  nncb  der 

B^*    *        *   ^UMiMAM^MMaBkAM      ^HMI^^Ja  Li^^MAM      f  III  L  ■  Ii  MB 

fiMfSHf  irgw« 

So^hMIm  SMh  die  Reofc^ehUiay  toü  Eclampsia  partu- 
Hentiiim,  die  ioi  tliiwten  Widerspruche  mil  der  kiiizlich  in 
der  Ge&ciiäcbaft  von  ihm  selbst  vertheidigteo  Theorie  dm 
ttemi  jAtmcmn  atehen»  Eid  voNiliBdig  nonmiler  Urio,  tm 
von  Eiwäio,  PlmnMfejfliiidm  eto.  lissl  die  fijpotfnie  «per 
urtnilMlNO  IntmiMtioii  nicht  gut  ni^  «id  tolle  diese  mdk 
m  einzehien  Fäflen  den  (iruiu!  /u  den  KninkiMMlserscheinungen 
abgebeu,  so  beweisen  doch  die  GcgenbcoiiadUungitu,  dass  ofl 
gewiss  andere  zur  2eä  noch  atcbt  ergriodele  üwadw»  dabei 
in  Spiele  sind« 

Herr  Uhu^  hmAM,  folgende  KreDkeageedndile,  db 
spontane  Entleerung  einer  Eierstockskyst (»  in  die 
Harnblase  helreflend.  J.  M.j  30  Jabre  all,  eikiankle  voi: 
11  Jalireii  au  einer  Unterleibsentzüudung,  in  Folge  deren  eine 
tfMunre  VoniiONmg  dee  ümerieftee,  dann  mA  vran  »eheode 
SoiMMTseo,  Miwere  int  Krenae  ,  eraehweiter  Stuhl  tarM-' 
bMeh.  Die  Periode  war  ^ets  regelmässig.  Im  Pfofmfaer  57 
e»kiajikl*  ivaitjilin  nnter  heftigen  Fieberer8clieinunjj;en  aber- 
BmIs  au  eiuer  heftigen  Unterleibsentzündung ,  gegen  die  eine 
enerriache  anttnhkuaetiMfae  Behndhnff  eiDaaliilel  mnide.  in 
Fdge  deren  die  Heftiglieil  der  ErecfaeinnDgen  haU  nadiiiaae, 
dach '  Ididi  eine  AnÜreibnng  and  Bnipflndlifdiheil  dnr  Regio 
li\ jHigaslrica  /urnck,  in  der  man  bei  genauerer  Tnlersuchung 
uieiuere  äbeikindbkopigrusöe  zusainnicniiaugeude  Tumoren 
dnrtlifühleB  luMittte.  Nach  niebrwöeheiitlickem  anhaltendem 
flaUpiaMniitin  nalnn  db  MMnerahafligiuil  dOToIhm  plMriiA 
bedanlend  an,  and  im  Fehmar  dieaea  Jahne  wnrde  einea 

Tages  lu  grosser  Erleichterung  der  Kranken  durch  die  Blase 
eine  gross*.'  Menge  einei-  dickllü&Mgeu  fettigen  Masse  entleert, 
die  nach  Autta^  des  sie  damals  behandelndea  Aralee  reinee 
Silin  faweeen  aein  eolL  tteee  IMeeranfRi  dmertea  in 
MieUkhem  Maaeae  einige  Ta^e  IM,  eo  dae$  die  iMnie  Mnise 
OMhrere  QnarC  hetragen  haben  soll,  wtiireitd  mki  die  An- 
aebweUuu^  d«s  lluierleibes  erhebÜGb  vermmdertis»    in  den 
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Dächsten  4  Wochen  eothielt  der  Urin  nur  ab  und  zu  einz^M 
Feiluoplen,  iotless  stets  fin  reichliches  Eitersediment,  dann 
aber  trat  ahermals  eine  Exaccibaiioa  der  Schmerzeu  ein,  und 
entlMrle  sich  dofdi  die  Biase  etwa  ein  balbee  Quart  eines 
scnetsleB  Eiters.  Von  dieser  Zeit  an  besserte  sieh  das  AU- 
gemeiiibefiiideii  rasch,  die  Schmerzhaftigkeit  des  Uoteriaibes 
verlor  sicli»  es  blieben  aber  mehrere  theils  harte,  theils  un- 
deuiUcb  fluktuirende  Geschwülste  zurück;  der  Urin  enthielt 
datemd  eünges  Sedimeni  und  dann  und  wann  FettbeiAien- 
gnng.  Ein  Uingere  Zeit  getragener  DmckTerhand»  mehrmonat- 
Mcher  Gehrancb  der  Krankenbefler  Quelle  brachte  kerne  Ver- 
minderung hervor.  Jetzt  ist  das  Allgemeinbefinden  durchaus 
gut,  die  Mensli'uation  regelmässig ,  der  Lriii  wird  leicht  und 
hdaßg  gelassen,  enthält  aber  immer  etwus  EKer  und  zuweilen 
FetL  Die  Regio  hypogastrica  und  Fossa  iliaca  wird  von  einer 
sehr  grossen  GeschwuJst  eingenommen,  weksfae,  wie  die  Unter-' 
suchuDg  per  rectum  und  vaginam  zeigt,  bis  ti^  ins  kleine 
J^'(  kfn  herahreicht,  etwas  bewegUch  ist  und  iliirch  die  Bauch- 
decken  deutlich  mehrere  Yorwölbungeu  ei  ki  iuien  läset,  von 
denen  eine  fluktuirt,  wührend  bei  andern  die  Fluktuation  xweifelr 
haft  ist  Auch  un  Scheidengewölbe  bäbe  ich  micfa  bis  jetzt  vom 
Vorfaandeneefai  der  Fluktuation  nicht  fibenengen  können; 
durch  die  vordere  Ma&tdarmwaud  fühlt  man  deutlich  eine 
teste  Masse.  ^ 

AU  dieser  Fall  der  Gesellschaft  zur  Beartheilung  vorge- 
1^  wvrde,  nahm  Herr  Virduno  das  Wort  und  erklörte, 
desB  die  Diagnose  unsweifelhoft  auf  em  CvariaOeiden  tu  stellso 
sei,  denn  das  Ovoriiim  sei  durch  die  in  Dcrmoidsäcken 

vorkommeudeu  Talgdiusen  einer  so  massenhaften  Feltbildung 
ilfaflg.  Die  Entleerung  desselben  durch  die  Blase  deute  auf 
eine  Gommunicalion  derselben  mit  dieser  Kysie,  und  die 
Fälle  seien  öfter  beobachtet,  wo  auf  diesem  Wege  auch 
weitere  fuetale  (iebilde  entleert  wurden,  als  Haare,  Zähne  etc. 
(Siehe  Verhandl.  der  Gesellsch.  Band  I,  pap.  171.)  Gewöhn- 
lich würden  diese  iudess  in  der  Kyste  zurückgehalten  und 
mv  das  Feit  ab  und  zu  entleert,  und  er  sweifelte  nicht,  daas 
'  das^Seotien  m  diesem  Falle  ähnliche  xuri&okgebBltene  Maasen 
na^weieen  werde.  So  habe  er  erst  im  letzten  Jahre  4Ün 
•  Obduction  einer  i^ei^ou  vorgeuommeo,  die  diu  uh  häutige  Eiter- 


10g  xm.  ▼«kMritanglNi  CMIlMhaft 


mrttBmmym  per  mtaUD  an  Hektik  m  Cniin  Ob 

Section  ergab,  dass  der  Eiter  ans  enveff  OfarMkTsto  sUnmle, 
in  Uer  sicli  uieiin-rc  verfilzte  IlHiulvlurupen  voiTaiidi  ii  uutl  sei 
dieser  kiH  deshaü)  i^aiiz  aualog  ücnr  voiüegendeii,  aui'  dass 
dk  GoQinnicitioii  nidit  nü  Bim,  soadm  dem  ÜMlr 
dme  bealMid. 

Wftd  Akrigeiis  die  Prognow  dietee  PaUtt  belrafli, 
sei  eine  Heilung  nicht  zn  erwarten,  da  <lie  Feitprüduclioii 
beständig  iort  dauere ,  m  lange  die  prudueireude  Membran 
fMfihi  MTBtört  sei,  und  es  sei  trotz  der  boitahenden  fiiHttHi^ 
uflhi  wtbndieinliGb,  da»»  diaM  äm  gme  UM»  wmtUn, 
ohne  die  PefM»  der  Hektik  iMiflhren,  Man  ktaM  wohl 
an  l'uiilaiun  und  Injel(tion  denken,  doch  sei  dieser  Fall  bei 
der  Menge  der  vorhandeuen  Kysten  nicljt  dazu  geeignet,  da 
der  Inhalt  derselben  nicht  sehr  verschieden  ist,  imd  weaa  eü 
mcb  gettoge,  die  eine  oder  die  «ndera  ta  entleeren  md  ai  . 
forOden,  doeh  die  anderen  ilire  Eotirickalaog  imgestirt  fort- 
setzen wurden. 

Demnächst  legi  Herr  Virchow  mehrere  Präparate 
for,  um  die  Aufmerksamkeit  auf  einen  bisher  mM  binreiehaBd 
gawAnügtaii  patbalogiaciiea  .Zuatand  zu  kiikan,  de^  geejgnel 
iat,  ein  Udbi  auf  die  ao  Aberana  hiiiflg  beobaabtalan  Lage- 
▼erinderungen  des  Utem«  an  nerüsn;  ntaicb  eiaie  ao» 
geborene  im^leicbe  Entwic  Ivclimg  der  siiillichen  Liframent*'  des 
Uterus  und  lusbesondere  der  Eierstöcke.  Wiewoiil  ihm  diese 
Unglekhlieit  schon  lifter  angefallen  war,  ao  hatte  fr&ber 
mehr  Gewicht  auf  einen  ivanngegaogeoen  tailaipdikhen  Pro- 
oeas  gelegt,  und  erat  in  nenerw  Zeit  durah  »ehrflwh«  Sek- 
tionen junger  Individuen  I»<  k  int,  ist  er  der  Ansieht,  tlnss 
verliuitiussniassig  häutig  der  Grund  von  Lageveränderungcu  des 
ütenia  in  einer  unglekheD  foetalen  Entwickelung  zu  suchen  lei. 

In  den  vorgeleglMi  Genitahan  mahrarer  Kinder  war  daol» 
Kcfa  an  flehen,  daaa  das  eine  Ligamantn«  ktani  erbehliflii 

kürzer  war  als  das  andere,  und  dem  entsprechend  das  eine 
OvaiiiHii  dem  Uterus  uaiicr  geruckt  und  die  betretende  Tube 
kürzer  als  die  andere.  Hierdurch  bi'dingte  sieb  von  vom 
henin  eine  Neigung  dea  ütania  nadi  d«r  veiUratan  Seile« 
dfe  ftaUkh  in  der  MetaraaU  in  unhedentcnd  war,  ala  daaa  äe 
.an  erh^Ucben  Störungen  hätte  Vei-anlassung  geben  sollen. 
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jedoch  in  einzelnen  Fällen  eine  Sfönnige  Stellung  des  Ulerus 
bei^vorgeiiraebt  halle,  ilerr  Virchow  eiilwickelte  nun,  wii^ 
ttoU  dMT  tioringfügigkeit  docli  der  Kern  tu  bideutenderer 
äkmkkmgf  MMrtficii  mr  AnlelliiMMi  Utic  gelagt  Bei»  Die 
Bnglich  gestreckte  Form  dMe  den  Uten»  entiMnDter  Megwriton 
Ovaiiutn,  die  sich  in  3  Pniiiarateii  deutlich  bemerken  liess, 
deute  natiiiicli  daf  aiit  hin,  dass  in  deui  Terlün^erton  Ligamente 
eina  Spannung  obgewaltet,  die  selhstverständlidi  den  Uteru»  in 
UnAr  Schwebe  mieeheD  beiden  ligmwiilflD  fan  JMm 
eriaHfli  bebe.  0iee  Vcrbillnlei  sei  io  den  Jebm  der  Itaabeii 
fon  keinem  weiteren  Belange,  da  RMer  Urin  und  Koth  niclit 
lange  .'in^aiiiiiitlien,  sondeni  liaulig  entleerten.  Treten  indess 
5:|)3ter  diurch  CoaTcuieoiverbältuisse  stäikere  Aulüiluiigen  der 
üaee  ein,  eo  eei  dieee  geii<ttfaigi,  «cb  neeb  binlen  aniiB- 
jtimn,  «nd  mAeee  ea  einen  Drack  eitf  die  geepennle  Wand 
binler  ikit  aostben,  and  m  an  der  beweglicbsten  Stalle  m- 
]  m  kdiangen.  lliese  sei  aber  tlu^  Stelle  des  inneren  31üüir- 
ßiuudes,  denn  die  Portio  vaginalis  werde  durch  die  Scheide 
gebaiten,  oft  auch  durch  angesammelte  Faeces  nacb  forn  ge- 
drftagl,  der  Fundus  m  ciienfallB  durch  die  straffen  Rinder 
dff  ligamenta  lata  and  dnrdi  die  Ligamenta  rotunda,  ton 
denen  eines  meist  mit  verkürzt  sei,  fixirt  und  es  bliebe  mithin 
um*  der  mittlere  Thcii  des  Uterus  iieweglich  und  gäbe  dem 
Drängen  der  IMase  nm  ao  leichter  nach,,  als  die  Insertion  der 
Lig.  mero^eaeralbi  an  dieean  Theilo  bei  FAttnng  dee  MaaMama 
cioen  Zug  nach  bkilen  bednige. 

Auf  diese  Weise  erkläre  er  sich  den  Grund  der  so  haulig 
bei  Jungfrauen  heohachteten  Anlellexiorien.  Er  liabe  Ii  über 
icboa  wiedeibolt  auf  du»  uieobanisdia  Verbältniss  bioge- 
mmm  mi  seinen  IneemianhHng  aut  entaMMien  «nd 
ymneenen  nooeeeen  nenroigeDODen;  oorai  meee  nenem 
Beobachtungen  indess  neige  er  an  der  ibMiebt,  dass  in  Tielen 
F.ilieu  bei  Frauen,  die  nicht  geboren  haben,  ein  angeborener 
ilildungsfehler  den  ersten  Anstoss  zu  dieser  Abwekbuog  pbe. 

Iba  firbmnbnng  «nd  den  fiebwand  das  Uternapermbynw, 
die«nn  neiat  an  der  RracbmigaateOe  Met  mid  die  iSemenm» 
ib  Ihfacbe  der  Flexien  amiehti  halte  er  fhr  cennKinii?  nnd 
gl.iiilic.  dass  sie  sich  erst  mit  der  Zeit  in  der  niechaniacb 
Hiisbcii'tsa  (»ebärinuiter  ansbikle. 
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lassigkeit  einer  nieclianischen  Beliandliinfj;  HekLirter  Gebär- 
nnUler  angeregt  worden  war,  so  Dahrii  Herr  C.  Mayer  das 
Woijt  und  entwickelte  in  einer  längeren  Atiseitiandersetzang 
sekie  Ansiobi:  da»  einfache FleiioiMii,  d.  Il  aololiB»  dia  niallt 
durch  die  voo  dem  Berrn  Vortrageaden  besprocbeoeD  ^tÜMoHo- 
gischen  od«r  angeborenen  Komplicationen  bedingt  sind,  durch 
eine,  Monate  lang,  selbst  .lalir  und  Tag  fort^^esetzte  zv\*ick- 
uässige  iieliandlung  gehohea  werden  könoea,  —  besonders 
mhlig  für  $4enlilai  aua  diaaer  Uraathe»  ^  daaa  aber  in  dsn 
caoitdieiiieii  FlUm  eiaa  aaiaiehliga  ihaliciw  Dihaadhinc 
BBftgycberweise  dureh  Dehaung  nachgiebiger  Adhinietion  «od 
verkürzter  Ligamente  eine  Besserung  der  abiioniien  Gestalt 
und  Stellung  der  Gebarnnitter  und  der  durch  diese  ver- 
anlaaeteu  Beaobwerd^  zur  Folge  haben  kann  md  daaa  deshalb 
eine  S«6aeral  roraichiige  Behandhiag  wohl  «anwhl  anr> 
den  dOifte. 


Sltsaiig  am  13.  Deeember  1888. 

Herr  FrmtkmhäMer  (Aeaietont  de»  Herrn  Pre£  MmrM) 

als  Gast  anwesend,  liielf  folgenden  Vortrag:  lieber  einige 
Verbdltiiisse,  die  Einriuss  auf  die  st.ükere  oder 
schwächere  Entwickelung  der  Frucht  während  der 
Schwangerschaft  haben: 

Die  Wichtigst  einer  ao  nMiüflaen  Backeaaneaanng,  wie 
sie  noch  jet^t  von  manchen  Geburtshelfern  empfohlen  wird, 
^Hl^^^  uus  zuiii  il  dann  sehi  traglieb  rrs*  laiiHtn ,  wenn  wir 
aeheu,  wie  Kinder  von  der  venchicdcnstou  Grösse  geboren 
werden  and  doch  bei  der  Gebort  aaf  dieeotben  ay  eaiün  Buak- 
eicht  «enunmon  wird.  WiadarhaH  kaaMO  dmn  FiUa 
wo  der  Raieerachnitt,  die  Cranieconile  etc.  ftr  nnthw«nd% 
erachtet  und  inzwischen  die  Geburt  ditrch  die  Natur  vollendet 
wurde.  IJuigekehrl  aber  hat  eine  bedeutende  Grosse  der 
Fracht  eelbst  bei  aormalem  Dechen  nicht  aalleii  groeee  Sehwie- 
rigkeilcn  bedingt.  Um  nan  anf  di«  Gitaa  der  Fkvetat  hei 
der  Gchitft  Rg<>bioiA  nehmen  in  hAimant  iat  aa  mr  AMenf 
nölhig,  die  xMuüiüUle  kennen  zu  leroen,  von  denen  unter 
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phy^iolof^ischen  Verhältnissen  die  stärkere  oder  schwächere 
Eiilwu  ki  iuüg  der  Früditc  abbäiigU 

Zi  dimni  Zwiedt  habe  ick  1702  Geborten  «ioer  ge* 
naaereo  Bfftrachtimg  untenogeiL  Ei  kaman  diMcttien  wthrend 
dsei  UogereD  Zeitraumes  in'  der  Eoünndiingaanstalt  ni  Jam 

▼or,  an  der  ich  mehrere  .lalirr  aJs  Assistent  fungirte.  Dai» 
Material  eignete  sich  vorzügiidi  deshalb  sehr  gut  dazu,  weM 
Herr  Professor  Martm  seil  20  Jafarea  sehr  genaue  Wägungen 
end  Messmigeii  lurtte  anstellen  bssen,  so  dess  fch  Oberall 
riehere  Zahlen  m-Gnfnde  legen  konnte^  Die  Geborten,  hei 
denen  die  Angaben  unvollöläadig  waueu,  blieben  ganz  uu- 
beiückbicliligt. 

Aus  iKesen  Beobachtungen  konnte  nnn  innächst  durch 
Rechnung  nachgewiesen  werden,  dass  die  Terscbiedene  Grtae 

der  Früchte  abhängig  sei  vun  lullenden  Verliältnissen: 

1)  Vom  Geschlecht  Knebeo  waren  schwerer  als 
Mldchen  und  «war  wefpsn  die  ersteven  durchschnittlich  6  PÜL 

81  Lth.,  die  Mädchen  6  Pfd.  22  Loth.  Anoh  die  KopMurdi- 
Diester  sind  bri  Knaiieu  gruöser  ak  bei  Mädchen;  sie  be- 
trugen durchsciiiulllich 


lieberfaaopt  stellte  sich  heraus,  daas  der  Ujo^  nui  der 
Grtaae  der  JUndir  gleinhinisiig  aonunmi,  ein  Gegensata  su 
dar  Meinung  Spöndli's ,  welcher  ew  adches  VerhAltniss  in 

seiner  Schrift  ,,iiber  die  Sciiädeldui  cbniesser  der  iSeugebonten, 
2ünch  1857'*  läupet 

8)  Von  der  GrAeee  der  Untier.  Um  den  finlhw 
dar  Grdeee  der  Mnltar  MWhMweieeQ,  wwdea  dieselheB  hi 

dr«i  Klassen  etngetheilt  und  gross  diejenigen  genannt,  welche 
4  Ii"  (pariser  Maass;  und  danii)er  inaassen,  niitfelf»ross  liie- 
jenigen,  die  eine  Grösse  von  4'  6"  bis  4'  11'^  hatten  und 
khii  eadKiä  iMe.  die  4,'  6"  erreidUseu  £e  ernb  sieh 
anr  diaan  Waiae^  dase  je  0rtaMr  die  MOttar,  deato  grtaar 
-  «Mb  die  Kinte  nfad.   Sa  wogen  ninKch  dneMnittliah 

«die  Kin^r 


bei  Jüiahen: 


bei  Mädchen: 


quenr  •  ZAS^" 
^^Brader     *^  4y4d 

diagonaler  =  5,34" 


=  5,28" 


1T2 


XIU.  Ytknmdimgw  der  GctaUiohall 


grosser  MdUer        7  Pfd.  3  Ltb. 
mhldgroBMr  Mütter  6  „   25  „ 

kleineiv  Müller         6    „    15  „     (32  F.th.  -  1  Pfd.) 

Die  Differenz  ist  also  ziemlicb  beträchtlich  und  betragt 
gleichmässig  10  LoCb.  Auch  die  Kopfdurchmesser  zeigten 
steh  dem  entsprechend;  es  wurde  als  DurcbschniCtsniaass 
gefunden: 


ftkr  den  Querdurcbmesser  —  9,49''  » 8,46  —  3,87 
fAr  den  geraden  Durchmesser  —  4,47''        3,45      —  4,43 

füi  den  diagonalen  Durchuiesser  =  5,36  "     =  6,31       «  5,28 

'  Dasselbe  Verbältniss  wurde  in  den  einzelnen  Gescblechtem 
angetroffen;  es  waren  sowohl  die  Knaben  als  auch  die  Mäd- 
chen grosser  Mutter  grösser  nis  die  niillelgrosser ,  uud  diese 
wiederum  grösser  als  die  kleiner  Müller.  Der  Einfluss,  den 
die  Grosse  der  Mütter  auf  die  Grösse  der  Kinder  ausübt, 
tritt  somit  sehr  klar  berror,  und  vielleicht  könnte  dasselbe 
auch  von  dem  Vater  nachgewiesen  werden,  weim  man  deaaen 
Grösse  kennt,  da  schon  Manru;eau  behauptet,  diiss  die 
Kinder  von  Vätern  mit  grossen  Köpfen  und  breiten  Sehultern 
dieselben  Verhältnisse  zu  zeigen  pflegU^n.  Hierüber  könnten 
eben  nur  Erfahrungen  aus  der  Privatpraxis  Aufechluea  geben. 

3)  Ob  die  Mutter  Erst-  oder  Mehrgebärende  ist. 
Entgegen  der  idlgeniein  verbreiteten  Meinung,  dass  Erstge- 
borne durchschnittlich  ein  grösseres  Gewicht  zeigen  sollen  als 
die  ans  der  zweiten,  dritten  hi.  s.  w.  Gebort  hervorgegangenen 
Kinder;  muss  ich  behaupten,  dag»  p^erade  das  umgekehrte 
Verhältniss  stattfindet.  Man  ist  zu  (ii»M  r  Meiniinfj  auch  \sm\\\ 
nur  durch  die  längere  Dauer  der  ersten  Geburl  veranlasst 
worden.  Nach  meinen  Berechnungen  wogen  Erstgeborne 
durchschnittlich  6  Pfd.  23  Lotfa,  die  Kinder  von  Mebrge- 
bfirenden  dagegen  7  Pfd«  Der  Unterschied  betrögt  somit 
9  Lolh.  Ja  meine  Resultate  sprechen  sognr  dafür,  djiss  mit 
der  Zahl  der  Geburten  eine  Steigerung  des  Gewichts  statt- 
hndet  Dies  wird  am  deutlichsten  bei  Frauen,  die  wiederhol! 
voA  deneafiben  Männern  schwanger  waren;  die  Kinder  worden 
dann  fiut  stets  grösser,  doch  kann  ich  nicht  bestknmt  an- 


Von  Kindern 


grosser  niillelgrosser  kleiner 
Mütter      Jlütter  Mütter 
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geben,  liii'ni  wMm  MuH  cKew  Bteigening  da»  €«wialito 

sidi  iüiih^l  und  ob  nitlil  später  etwa  wieder  ein  Fallen  ein- 
tritt.   Bei  Thiei^ea  ist  es  ülirigans  sclioii  hekaüiii,  dass  Eri»l- 
kuaer  kkinm  «mI^  «ine  geringare  Auzakl  Jooger  sur 

4)  ¥oii  der  Dauer  4er  Sehwengereeheft  An  die 

l  iilersiichuiigeii  über  die  nomtale  Dauer  der  Schwangerf^chaft 
Iii  innii  liisher  iuiuK  r  Hut  der  Ahsiclit  gegangen,  iin  dK  selbe 
einen  beslimiDteii  Cyclus  zu  Üodeu.   icli  eeibst  Jiabe  zwar 
dviber  keine  rq^edeilea  UaleniMlHingen  aageiteUl,  da  die 
Angaben  m  EntbiDdnngianeialUw  In  diesen  Pnnlite  gewüba^ 
lieh  sehr  unsicher  shnd;  attem  bei  genauer  Stchtung  der  ei»- 
srlilagpiiden  Lit«'ratur  liefert  weder  div  Liererhunnt;  nach  dem 
Ausbleiben  der  Kegel  (Menstmalcyclus)  noch  uacb  üetu  lag 
d«r  fi^pfib^poias  beatininite  Anhaltepunkte;  ja  wir  sehen,  dasa 
Mdi  den  Beohachlungen  von  B^d  die  Daner  der  Schwanger- 
flfhsA  bei  dem  Ifemeben  swiaeliett  S60  und  994  T^en 
8ch\^  iiikh'.  l»ei  Tliieren  aber,  wo  wir  den  Tag  der  Coneeption 
ganz  besUmiul  keimen,  z.  U,  bei  küheu,  »eben  wir  sogar  ein 
Miwiaken  Ten  252 — 321  Tagen  (Lord  Spencer),   l^ur  in 
dn  adimatBQ  Fiileo  fiUl  der  iSintril  dsr  Gebnrt  nnt  der 
Ul  saaannM,  wo  die  Regol  das  lehnte  Mal  ausgeblieben 
ist    Nacb  Elsasser  fiel  dies  unter   17')  rerhlzeiligen  Ge- 
burten nur  12  Mal  vor:  ebenso  seilen  l^illt  dieseJbe  aut  den 
280.  Tag,  wenn  man  nadk  der  Coneeplioii  rechnet;  bei  260 
laifea  Kk^em  kam  disa  nur  Sd  Mal  m.   Ueberdies  traten 
tiglkii  MiiitcB  oadi  den  wadriadenslen  Veranlassungen 
(nach  J' usslouren ,  Fahrten,  anstrengenden  ^libeiten)  ein,  die 
sicher  ohne  dieselben  länger  ge<lauert  hätten.    Nennt  njati 
diaaa  Frfibgeburteoy  wenn  die  Kinder  die  Zeichen  der  Reif^ 
haltHit  Bier  kni  man  eiek  dadurch  au  helfen  gesucht,  daas 
mm  die  £indw  von  der  36.— 40.  Woehe  reif  und  dk»e  Ge- 
burten rechtzeitige  genannt  hat    Giebt  man  aber  hiermit 
nicht  zn,  ila»s  die  Kinder  in  verschiedener  Zeit  reif  werden 
können?  £&  ist  deshalb  sehr  in  Frage  gestellt,  ob  die  Dauer 
dar  %hm  igimiMfl  äherhanpC  an  eise  im  Voraus  au  he- 
itiamaMb  Ul  (aa  dan  Menatmalefehis  oder  360  Tage)  ge- 
bunden sei,  ^oder  ob  der  Eintritt  der  Wehen  nicht  Ton  andern 
Verbältuiaseu,  z,  B.  der  Ausileimung  der  Gebärmutter,  der 
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langsmiMren  oder  rasdiereD  Entwiokelung  des  PSMns  eder 

äusseren  Einflüssen  ahhangig'  sei;  für  das  erstcre  Moment 
spricht  z.  B.  der  so  häulige  fe)intritt  der  Geburt  vor  dem  ge- 
ifvöbaUeiiea  Ende  bei  ZwäliogsscbwangerscIiafleD ,  bei  groaiea 
Mengen  von  Fruchtwasser  etc.  Aucb  möchte  ich  aanehMD, 
dass  die  geringere  Eotwickeliing  der  Eratgeboreneo  ?on  euier 
iiüi'zerea  Dauer  der  ersten  Schwangerschaft  herrülure,  welches 
nach  Hohl  Hegel  sein  üull  utnl  wultu  aucii  manche  ander«* 
fieobaditungeii  sprechen.  Der  Grund  ist  vielleicht  nur  ui 
dner  geringereii  Ausdehnbarkeit  des  zum  ereCeii  Male  schwan- 
geren Uterus  vä  suchen.  Bei.Thieren  ist' es  dfarigens  sicher, 
dass  Erstlinge  weniger  lange  tragen.  Wenn  wir  die  Dauer 
der  Schwangerschaft  in  dieser  Weise  auffassen ,  so  w(  rdeu 
Spätgeburten  wohl  kaum  zu  leugnen  sein,  doch  will  ich  hier- 
mit der  Dauer  einer  Schwangerschaft  Ton  420  Tagen  {Meiga) 
und  365  {AÜee)  das  Wort  nicht  reden.  Aber  eme  Veriin- 
genu^  von  1  bis  4  Wochen  über  die  gewifthnliebe  ange- 
nommene Zeit  kann  jedenfalls  vm  kujutuen,  da  sehr  gevvissen- 
liafic  lieohachter  sie  hosümniL  gesehen  haben  wollen.  Eine 
Verlängerung  von  8 — 14  Tagen  Ober  die  gewöhnliche  Zeit 
ist  mir  selbst  wiederholi  Torgeltomnien  und  es  wurden  daon 
stets  grosse  Rinder  geboren.  Ueberhaupt  gebt  ai»  des 
meisten  Beohachtungen  hervor,  dass  hei  Spätgehurlen  grosse 
Kinder  gehören  werden,  nnd  auch  ich  mu&s  dies  annehmen. 
Die  Meinung,  dass  hei  überlanger  Dauer  der  Scbwangerschall 
ohne  anderweitige  Erkrankung  der  Mutter  oder  der  Frucht 
gerade  kleine  Kmder  geboren  werden  sotten,  wie  dies  Ori&nd&t 
und  Reimsiger  behaupten,  klingt  an  sich  schon  sehr  unwahr- 
scheinlich und  ist  üherdi6£i  durch  die  iieohachtungen  Anderer 
vielfach  widoriegl.  -  - 

Was  das  Alter,  der  Mütter,  die  Grösse  der  Placeota  .und 
die  MahruDg  wMurend  der  Scbwangersehaft  betritt,  so  gUnibt 
ich,  dass  auch  diese  von  wesentlichem  Einfluss  auf  die  Grfisae 
der  Kruclil  sind,  und  ich  werde  dai*über  später  einige  Mit* 
thüiUingen  uiaclien. 

Aber  nicht  allein  der  direcle  ftechnottgsnaohwois  leigt^ 
dass  die  Grösse  der  Fr&cfale  von  den  oben  geaamiln  Ver^ 
bältnissen  iwesentlicb  ahhingt,  sondern  audi  der  Verlauf  der 
Geburten  spricht  dalüi*;  denn  es  wäre  bonsi  iiuiner  noch 
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fraglich,  ob  diese  geratie  nicht  sehr  bedeutenden  Grössen- 
iinlerschiede  hei  der  Gehurt  von  Belang  seien  oder  nicht. 
Wenn  das  £rstere  der  Fall  ist.  so  mässea  nochwendiff 
MMbaapämIm  idmeri^  seil,  hMigcr  operati?e  Eiogrilfo 
dMU%  mtdmü  und  grtvsere  Gefahrai  Ar  die  Matter  und  dM 
Kind  bedingen  als  Mädchengeburten.  Es  miiss  ferner  die 
erste  (ii  hiut  unter  gewissen  Verhältnissen  It  icliter  sein  als 
die  iblgendeu,  ja  es  muss  eine  gewisse  Steigerung  der  Schwierig- 
kcilflii  mii  der        der  Geburten  etattfloden. 

AasB  Mtte  Mbr  bedenleade  Grtae  der  Frndil  nicfaft  ohne 
EMntB  auf  den  VerUof  der  Geburt  sein  kenn,  lenehtet  Ton 
seihst  ein.  Häutig  wird  dadurch  ein  Missverbältniss  zwischen 
kopt  und  Hecken  entstehen,  und  man  hat  dieses  Verhalten 
rekUre  Beckeneoge  genannt.  Der  Geburi»verkuf  äussert  eidi 
dum  aneb  in  ahnfiehir  Weise  nie  bei  Mogostokia  pelWca» 
iImi  m*  ielteD  werdsn  sieb  dfie  Verbiltnisse  bö  ungilnstig 
wie  hci  !♦  izterer  gestali^ii.  Die  Hindernisse  hei  Gebuilcn 
grosser  kiuder  wurden  auch  noch  bedeutender  sein  und 
baiißger  vorkennnen,  wenn  nicht  die  Kdpfe  selir  conjpressihel 
nd  die  Becken  meist  fiel  «eüer  wirao»  als  dies  lum  Durch* 
IriU  ehwe  nuttalgresaen  Kopiee  n^UUg  Ist  Von  der  Wicb- 
tigkeit  des  letzleren  Punktes  kann  man  sich  leicht  hei  der 
Durchsicht  nunnaier  Üe*  ken  überzeugen.  Wo  dagegen  eine 
maHsige  Beckenenge  mit  einer  stärkeren  Entwickeluug  der 
Flucht  luiswInaihBmmli  da  entstehen  sehr  bedeutende  Sehwie» 
fighfliteD,  und  diese  PlSe  leigen  auch  am  deotliehsten ,  wie 
sehr  das  Gesclilerht,  die  Zahl  der  Gehurt,  die  Dauer  der 
Schwangerh^iiali  bei  dem  (jcbui  tsverl.iul  v  ti  lli^Iang  ist;  denn 
nur  wenn  man  diese  Punkte  berücksichtigt,  lassen  sicfa  so 
cigcnlktalicbe  Resniiate  der  dtatistik  erküren. 

Bmpsim  nirnüdi  wies  nach,  dsss  Knabengeburten 
Ten  längerer  Dauer  seien  als  MSdebengeburlen.  *  Ich  habe  dies 
nicht  genauer  tintersiicht,  habe  ahei  auch  gefunden,  dass  die 
Zange  sich  viel  Mutiger  bei  Knaben  als  hei  Mädchen  nöthig 
nadit.  Bei  obigen  1702  Geburten  kauMOi  116  Zangenent- 
IdrtBigm  Yur.  Unter  diesen  116  Pillen  wurde  sie  78  Mai 
bn  luaben  und  44  Mal  bei  MSdeben  angelegt.  Dass  die 
iirösse  der  Kinder  asum  Theil  Schuld  daran  ist,  beweisst  der 
üniBtandT  dass  die  durch  die  Zange  entwickelten  Kuideiv 
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grlbser  ab  gewotanlich  warea.  Es  wogen  äumSbrn  ntadidi 
durcbscbnittlich  7  Pfd.  4  Lth.,  wShraod.  im  AUgemeiiiai  das 

Durdischnittsgewichl  nur  ß  Pfd.  27  Lolli  betragt.  Die  Kopf- 
ilurt  liiiicbser  dieser  diirrli  die  Ziiiige  entwickelten  Früdite  sind 
ebenfalls  bedeutend  grösser  als  die  gewöhniicben.  Es  betrug 
dorchscbiultlicb: 

der  qnere  Durdunesser  dfi2'' 
der  gerade  „  4^7" 

dvv  diagonale  5,42". 
Das  gewöhnliche  Vcrhältniss  ist  abei*  um*  3,45 '^  4,46'^, 
5|32".  Denuocb  aber  kana  diese  Schwierigkeil  bei  Knaben- 
geburlen  nicht  allein  der  Grösse  der  Rinder  und  deren  Köpfe 
zugesehrieben  werden;  denn  es  ergiebt  sich,  dass  bei  Knaben 
sich  schon  bei  geringerer  Grussenzanaliiiie,  aJs  dies  bei  M  id- 
cheu  der  Fall  ist,  die  Zange  nöthig  niacbt.  Die  durch  die 
Zange  entwickelten  Knal>en  sind  nämbch  durchschnittliob  etwas 
leiebter  als  die  durch  die  Zange  entwlekeiten  Mddcben. 
^  Die  ersteren  wogen  durchscbnitüich  7  Pfd.  3V4  t^olb, 
das  gfewübnliche  iMu  rhsc  linitf  sj^ewicht  für  dicsellMMi  ist  aber 
6  Pfd.  31  l.otb;  die  ieU Leren  wogen  7  Pfd.  5  Ltb.  im  Durch- 
schnitt; ihr  {gewöhnliches  Durchscbnittsgewicbt  betrigt  aber 
nur  6  Pfd.  22  Lotb.  Hei  Knaben  machte  somit  acfaon  eine 
Grössenznnabme  von  4V4  Lotb,  bei  Hfidchen  erst  von  15  Ltb. 
die  Zange  nütbig.  Der  Grund  dafür  liegt  wohl  in  der  grösse- 
ren Harle  und  linnacbgiebigkeit  der  Kopiknochen  der  Knaben. 
—  Ueherdies  niuss,  wie  /6'imjp«o»  nachwies»  auch  die  Crani- 
otomie  bei  Knaben  häufiger  gemaebt  werden;  es  steibon  mebr 
Knaben  unter  und  kurx  nach  der  Geburt  als  Middien,  endlicb 
sterilen  bei  Knahengeburten  mehr  Mütter. 

Da  die  Grosse  der  iMütler  gewöhnlich  auch  mit  der 
Grösse  des  Beckens  in  euieni  gewissen  Verhältnisse  steht,  so 
wird  die  stärkere  Entwickelung  der  Frucbte  bei  grossen  Mfi^- 
tem  wobl  nur  dann  ein  Geburtsbindemiss  abgeben  können, 
wenn  Beckenenge  diAnit  complicirt  ist.  Da  nun  xumal  durdi* 
weg  zu  enge  Becken  auch  häulig  bei  woblg^staltcten  und 
grossen  Frauen  vorkommen,  so  wird  sich  l>ei  gleichem  Grade 
der  Beckenenge  die  Prognose  bei  groseen  Franen  ungünstiger 
gestalten  als  bei  kleinen.  Ueberdies  kann  dieser  eiteriiGbe 
Einfluss  bei  der  Geburt  aucb  dann  an  Tage  treten,  wenn  ein 
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>ljssvcrliältniss  zwiscbeo  der  Grösse  des  Valers  und  der  der 
Mutter  stattfindet 

In  Bexug  auf  die  Zahl  der  vollendeten  Geburten  hält  man 
die  erste  Geburt  gewöfanKdi  für  die  schwierigere,  und  zum 
Tbefl  wofil,  weil  das  prstc  Kind  grösser  sein  sollte  als  die 
fulgeiiden.  \\  euu  laau  die  Dauer  der  Geburt  allein  als  Maass- 
'  Stab  für  die  Gefiifar,  der  Mutler  oder  Kind  ausgesetzt  ist,  be- 
trac^t,  80  mag  man  bei  normalen  Fällen  auch  Recht  haben; 
aber  diese  Gefahren  beschränken  sich  nur  auf  die  geringere 
.Nachgiebigkeit  der  weichen  Geburlswege.    Wo  dagegen^  das 
decken  auch  nur  eine  massige  Verengung  zeigt,  da  werden 
die  nachfolgenden  Geburten  schwerer«   Verschiedene  Schrift* 
MeOer  haben  darauf  aufiooerksam  gemacht,  soerst  wohl  <f  Oii^re- 
potUy  s|)iter  in  viel  bestimmterer  Weise  MtchaüU;  aHein 
letzterer  glaubt,  dass  der  (.niinl,   vvaiian  spätere  Gebuileu 
schwerer  würden»  nur  in  lehierhalieii  Wehen,  felUerhaflen 
Lagen  zu  suchen  sei.   £s  ist  dies  auch  zum  ^heil  richtig; 
alkin  hierdurch  werden  die  Ffille  noch  mcht  erklärt,  wo  bei 
normalen  Schädellagen  die  nachfolgenden  Geburten  viel  schwie- 
riger iHid  ungünstiger  verliefen.    Dies  liegt  jedenlalU  in  der 
stärkeren  Eulwjckelung  der  Früchte  bei  nachfolgenden  Ge- 
burten.   So  beobachtete  Martin  2  Fälle,  wo  die  ersten  Ge- 
buten  norraalf  die  folgenden  schwerer  verliefen,  und  wo  ein- 
mal bei  der  dritten,  das  andere  Mal  bei  der  vierten  Geburt 
Ruptur  der  Gebärmutter  eintrat.    Die  Kinder  waren  ausser- 
gewühnlich  gross.    Auch  in  neuester  Zeit  suid  in  verschie- 
denen  Zeitschrift^  ähnliche  Beobachtungen  niitgetheilt  worden» 
I.  B.  von  Lwnpe,  Biedd,   Aus  MiehadU*  Beobachtungen 
geht  femer  klar  hervor,  dass  die  nachfolgenden  Geburten  bei 
engen  Becken  innncr  melu*  lodte  Kinder  liefern,  und  dass  sich 
bei  späteren  Geburten  nicht  allein  häufigere,  sundern  auch 
schwierigere  Operationen  nöthig  machen.  Es  ist  daher  durch- 
aus unricfat^,  dass  bei  einer  Frau  die  Gepbalotripsie  oder  die 
ktestlkhe  Frühgeburt  nicht  gemacht  werden  soll,  deren  frühere 
Geburten  niil  iU-v  Zdn^e  glücklich  beendet  wunlen.  Diese  Be- 
hauptung wird  auch  dadurch  widerlegt,  dass  die  durch  die 
Zange  entwickelten  Kinder  von  Mehrgebärenden  grösser  waren, 
als  die  von  Erstgebärenden,  sie  wogen  durchschnittlich  7  Pfd. 
25  liOth,  während  die  von  Erstgebärenden  7  Pfd.  4  Lotli 
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wogen.  Ja  es  kommt  iiidu  selten  vor,  dass  bei  massig  engen 
Becken  die  erste  Geburl  so  icu  in  veriaull,  dass  uicbl  eumtal 
der  VefdaciU  eine»  engen  Bscibena  eDUtefai«  und  erst  die 
qiiterea  Geburten  erfordern  wefa  gröseerer  SehwiengUl 
^  KimstbOIfe  und  roaehen  auf  die  Bedomeo^  anfoerfcmn. 

Dass  eiidikli  duidi  die  Grösse  der  FrüciiLe  bei  längerer 
DMer  der  SduraogerseiiaCi  zmMm  Geburtshiodemisee  her* 
vorgcnifMi  irerdeD,  geht  edMin  tue  dcan  Unütanio  hirm 

dem  wiederboH  die'kOnslficlie  fimMMg  dar  Gelmt  «ngo- 

rallieii  und  Nvirklicli  deshalb  aus^efübrt  worden  ist;  ja  es  sind 
ejuige  Fäüc  vorgekommen,  w(»  selbst  bei  uormaieu  lieckcii  ilie 
Cramotomie  zur  Entbindung  nicht  ausreichte  und  die  Frauen 
noenttiinidn  starben,  kk  Betfnt  babe  bei  einr  geringn 
Vertängenuig  iioeb  keine  Sohmrigbeiiett  ehtiteheB  eeben,  eb> 
j^eicb  auch  in  diesen  Fällen  grosse  Kinder  geboren  wurden. 

0ie  nähere  AnsllfaraDg  nnt  den  Tabefien  werde  ich 
vplter  geben. 

Die  Frage  des  Herrn  Krieger,  ob  das  durch  die  Statistik 
als  noi;nial  festgesleUte  Verhaltniss  der  Zahlen  männUcber  und 
weiblicher  Gehurten  hei  diesen  Berechnungen  berficksichtigt 

sei,  da  durch  die  normal»'  Ueberzalil  niäMiiliclier  riebnrtru 
eo  ipsu  auch  eine  grössere  Slerbljciikcil  der  Kauben  hervor- 
gehe, beantwortet  Herr  Frankenhäuser  dahin,  dass  er  an 
diesen  Umstand  allerdings  gedacht  habe,  ihn  indess  für  sa 
unbedeutend  halte,  als  dass  er  bei  diesen  viel  gröseeren 
Differenzen  in  Betracht  komme. 

Kiuc  grössere  Debatte  entstand  über  die  Behauptung» 
dass  die  Dauer  der  ScbwangerschafI  an  keinen  rrgmlmlnniginn 
Typus  gebunden  sei    Namentlioh  bekünpft  Herr  PSroboe» 

diese  Ansicht,  der  das  Gesetz  anerkannt  wissen  wollte,  wenn 
auch  ilurch  so  ujizähltge  EinQüsse,  die  ein  Abweidien  von 
der  Regel  hervorzurufen  im  Stande  wären,  die  Hogeileiigkieil 
häufiger  beobachtet  wärde,  als  die  nonnai  ^iscb  bitnlimMtfg 
Scbwangerschaftsdauer.  Sei  es  nun  der  Cyckis  der  MenelmaibMi 
oder  irgend  chi  anderer,  wenn  auch  nicht  <  luiündeter,  so 
abei  ilodi  typisch  dehnirbarer  Umstand,  der  das  Endo  der 
S(  liwangersdialX  anxeige,  jedenfalls  nuissa  ein  ^wtt^ffuitM  Gesetz 
als  ripnn  angesehen  werden»  und  Mäoeum^B  Beebidituagv  daae 
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in  deu  seltenslcu  FaUen  djc  Geburt  uüi  der  Meualrualperiode 
nMnmenfaUe,  könne  diese  üeheneqgwig  mdA  mchuttertt. 

Herr  FM§eh  erwäbDt,  deaa  er  in  vehrmn  Famüiep 
bei  regelmässig  menstniiiieR  Frauen  den  Tag  der  Entbindiuig 

n^cii  dem  Menstnialtypus  genau  voriieigebHgl  uud  wiederholt 
euUreilea  geäeii£a  liabe. 


Sitzung  am  11.  Januar  1869. 

Herr  C,  Mayer  hericlitet  über  einen  Fall  vuü  Ex- 
stirpation  eines  Mcduilar-Sarkoms  aus  der  Gebar- 
»tttterböhle  und  gieU  lUfior  fmiga  einieiteDde  Bemerkimgen. 

fiia  tefcnai  sei  au  den  ntdichli^  Neubiidnogen  an 
recknen,  weil  ea  lange  Zat  beslelieii  kdnne  ohne  eise  Caebene 
zu  veranlassen;  in  einzelnen  Fällen  indess  verbreite  es  sieb 
>sdineiler,  fülire  zu  Vei;)auchungen  und  bektischeui  Fieber,  dem 
der  Kranke  in  kuraer  Zeit  erliege.  Es  näbefc  sicii  den 
Kraba^abilden  in  dar  ttnaicbl,  daas  ea  sieb  exalirpiri  aebr 
scbneU  wisder  entwiekale,  und  nicht  nur  am  früheren  Orte, 
sondern  aucb  an  entfernteren  Punlaen.  Seine  bauptsäcli- 
lidisten  iiintwickelungsetätlen  seien  die  Brüste  und  die  Geni- 
tabeo.  Am  Collum  uteri  bikie  ea  den  sogenannten  Meduilar- 
krebt»  m  der  Höhle  des  Uterus  indeas  trete  es  meiat  m 
CDBetoen  Knoten  asf,  die  in  langsamer  Weiterentwickelnng 
die  Gestalt  von  lN)lyi)eu  gewönnen  nnd  allmalig  durch  Wehen- 
gewalt aus  der  Höhle  durch  deu  Muileruiund  hervorgetrieben 
Wörden.  Diese  Entwickelong  sei  gewiss  überaus  selten,  hbm 
ideni  m  seiner  Prniis  bisher  mt  8  FiUe  bekannt  gewesen, 
wo  er  nit  Beetinantbeit  diese  Diagnose  erkannt  habet  ^ 
fierter  schlüge  vielleicht  ebenfalls  dalnu  ein. 

1)  Der  erste  Fall  betrat  eiuc  Frau  von  ausserhalb,  die 
in  Jahre  4B  nach  Berlin  kani  und  bei  der  Untersuchung  eine 
scbwamoMge  pdypöse  Wucfaerung  aeigle,  die  in  der  Hoble  der 
Gebfinmttter  feslaüseod,  aus  dem  geöl&ieten  gesimden  Orifiduni 
heraus  hing.  Diese  Wucherung  wuide  im  Ileiseiii  des  Refe- 
renten und  des  Dr.  Ä  eühardt  aus  Franzensbad  abgeschnitten, 
die  Frau  «cfaeUe  sioh  schoell,  war  voll  der  besten  Hoffnung 
und  entzog  sich  weiterer  Beobaehtungt  wird  üidess  wohl  an 
mm  Becidiv  an  Grunde  gegangen  sein. 
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2)  Eine  Bearnleiirriiu .  die  schon  mehrere  Jahre  die 
Menses  verloren  liaUa,  erkrankte  an  hcftigeu  Medocrkagiflu, 
«Dd  die  UnterBuchuDg  ergab,  dass-^der  Uteras  vergrtsaert 
war,  wahrecbeinUch  einen  Inhall  enthielt,  und  daee  das  Bhit 
aus  dem  Inneni  stammte.  Im  Verlaule  der  Behandlung  sckwoM 
der  Uterus  immer  liidir  und  mehr  au,  eruJlnete  sich  heim 
Gebrauche  von  £isen  und  Seeale  uud  entwickelte  ein  rundes» 
apfelgrosses,  im  Fundus  wuraelndes  Gewächs,  das  im  Beisein 
des  Herrn  Reimer  allgeschnitten  wurde.  Die  Frau  eiiag 
einem  Hecidiv,  das  ein  Jahr'  später  auftrat,  6  Wocfaea  nach 
der  zweiten  Op erat  lau. 

3)  Eine  andere  Beamtenfrau  erkrankte  20  Jalu  e  uuch 
Cession  der  Menses  an  Metrorrhagie.  AlimiUg  dieselbe  £nr- 
Wickelung  emes  Fmigus,  und  da  djj9  Frau  nicht  m  die  Operation 
willigte,  ging  sie  miterden  Erscheinungen  des  Cardnom  zu  Grunde. 

4)  Vielleicht  sei  ein  vierter  Fall  Ijierlu'i'  zu  reehnen.  lu^ 
Jahre  Wd2  operiite  Ma^er  im  Beisein  i>^^'ei»^ac/i*s,4b^cÄmtWs 
a.  9.  w.  einen  überaus  grossen  Utenispolypen  von  ungeAhr 
8  Zoll  Länge,  5  Zoll  Breite  und  entsprechendem  Umfiinge 
(dessen  Ahhildung  der  Gesellschaft  vorgelegt  wurde);  die 
operirte  und  zerklüftete  Oherilädie,  «In-  am  unkien  Knde  ein 
muttermuiidälmiiches  Ansehen  verursachte,  wui'de  aur  Üechnung 
der  Xerjauchung  geschoben  und  die  Frau  geheilt  entlassen» 
Indess  mehrere  Jahre  spMer  kam  sie  abermals  in  M*b  Be- 
handlung, der  bei  der  Untersuchmig  ein  neues  polypöses 
Gewächs  fand  und  dmeli  die  UperaUuii  entleiiilr,  iiidess  starb 
die  Vrau  bald  nach  Uei*  Operation  an  liektisdiem  Fieber. 

Zu  diesen  6  bis  4  Fülen  kommt  nun  ein  fünfter,  der 
msofern  interessant  ist,  als  er  emen  Blick  in  die  versteckte 
£ntwickelung  dieses  Uebels  zu  thun  gestattet,  da  Patientin  in 
kmzen  Z\^  i^i  lienraumen  von  namhaften  AiUui  iUiien  hehandelt 
worden  ist  und  die  authentischen  Aui?s))niciie  derbeihen  der 
Gesellschall  vorgelegt  werden  konnten.  £s  betnflt  eine  junge 
Kranke,  die  nach  jahrdangen  Leiden,  deren  Ursache  ucfat 
erkannt  werdoi  konnte,  m  die  Behandlung  M's  kam.  Bei  der 
Untersuchung  zeigte  sich  ein  faustgrosser  Tmnui  mi  Lterus, 
der  durcti  Weh^ngewalt  aUmälig  herahgetriebea  mid  von  M, 
mit  der  Siebold'Bichen  Scheere  abgeschnitten  wurd&  Ber  Fall 
kann,  da  er  noch  nicht  abgehiufen  ist,  nicht  m  extenso  mit-* . 
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fitUh,  wenlai  und  M,  hMH  äch  Ar  splter  «ine  ans- 

Aus  iliMi  niit^aictheiltPTi  Thatfsarhpii  mdess  entwickelte  M. 
seine  Ansicht,  dass  die  Diagnose  die.s(;s  ,L'ebeli»  im  Antaii^H^. 
fon  der  grönlen  Sehwierigkeit  sei.  Ent  bei  Eröffnung  dei 
Motf^nmindes  sei  es  mAgieh,  mit  dem^tersvobendeD  Finifer 
dkrcfa  des  Ge^Mil  ttber  die  ffetnr  der  belreftoden  Geeebfuhc 

ios  Klare  zu  koiniiipn. 

Er  füiinuiu't  nun  tolgende  Satze,  die  er  zur  Üiscussion  stellt: 

1)  Bei  h^ttgeo,  langandaaemdeo  Bioliiiigen  aas  dem 
luiMiii  des  Dtems  imiss  sich  ioDiiwr  ein  concrafer  (^"uod  der« 
teÜMii  nadhweijMii  lassen.  Eiiie  aVgeineiiie  EfscUafllnig  der 
Oeharmntter  allein  könne  nie  solche  cxcessive  Metrorrhagien 
iierijeiitihren. 

2)  Welch«'  Mittel  haben  wir,  bei  geschlossenem  Mutter» 
■Hüde  die  firöffaimg  desiefteD  m  Ardeni?  PressschiwuBni, 
Her  TonVirien  empfoUen  wird,  sei,  seineii  Brfblirungen  nach, 
durchaus  zu  verwerfen.  Er  habe  bei  efner  festen  Vaginal- 
poilioii  \sn\i\  Eröffnungen  des  fnissereii  MuUeiinimdes  h^rv()r- 
gebraeht.  tudess  nie  den  Canal  so  w<>it  erweitern  können»  < 
m  m  die  GebSmratter  la  felaiigen,  ohne  ^en  bedenkiiefaen 
Reicntstand  des  GeseUechtsapparstes  heriwisiiflllireiL  Deshalb 
nrtbc  er  zur  Geduld  und  Vertraoeii  auf  die  selbststindigen 
E\i>ul.Mvl>estrehuHgen,  die,  wenn  einm?»!  im  C.anye,  durch 
läsen  mit  Secaie  wirkg^uii  gefördert  würden.  Daun  unterstütze 
er  dieselben  auch  durdi  fiqectionen  mit  einer  LAsnng  Ton  Kali 
bydragodie.  und  dnrdi  Biafllbruiig  grosser  Gbarpietampons  m 
die'  Seheide,  die  stark  mit  Glyzerin  getrtnkt  sind. 

3)  Wie'  sei  die  Oj)n<ilu>ii  zu  machen?  Er  (»perirf»  stets 
BRt  der  Sieb old* sehen  Foiypenscheere  in  situ.  l>ie  Herab- 
nehnng  der  Geschwölste  Tenneide  er,  da  er  nachtheüige 
f oigen  der  Zemmg  des  Uten»  befibthte.  Mit  dem  galvano- 
canstieclien  Apparate  habe  er  noch  keine  Versnche  gemacht, 
da  iliiii  rill  solcher  niehl  zu  (»rhote  siehe. 

4)  In  welcher  Ar!  ist  die  Nachbehandlung  nach  der 
Operation  anznordnent  Mit  dem  Cauterium  die  blutende 
Fliehe  an  brennen  sei  umnfiglieb,  da  sich  der  Utents  sofort 
conlrahht,  sobald  die  6es<iiwnlst  entfiemt  kL 

Die  Discusslon  über  diese  Fragen  wird  vertagt. 
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ileiT  Virchow  legt  Kuvdröerst  das  die  letzte  üperatkMi 
belreffeode  Pri|Kirat  tot  uad  tami  mtk  Wpaiürwin; 

Midi  Mb  dM  fMM0mM  fSdlqipi«» 
sehr  ilmKdi:  Knoten  von 

es  woiiJ  vun  den  Meisten  geradezu  (^ai(;iiiuiit  gtuiaiml  worden 
wire.  l!)r  Irann«  diese  Form,  die  er  Sarcoina  jueduilare 
MMM»  vom  algoBtiicbim  fcreta,  mä  m  aiMMg  UthTiinji 
xn  Pannen  mache,  wetebe  dem  Krebs  Im  elelwn,  nnl  waB 
lee  mdit  elveofefen  Ben  Bti^e«  SEueHt  enIrteiiC  eine  nm 
lihröso  Sliu*Uir,  allnKÜi^  erst  eine  stäi'kere  Zellcnbilduii^, 
die  mit  der  Zeit  die  erslere  ganz  verdruiigl.  Ihni  sdieine 
die  Düfereos  der  Eutuklielung  so  ivichtig  und  er  betone  den 
OaUnelHed  deeheib  »o  nadbdrMdiflb,  ml  UMih  mm  Wr- 
fldirungen  diese  Formen  geheiH  werden,  wemi  man  äe  frtb- 
zeili«;  oprrirt,  wälinnid  ei^niiüiclipr  Knd>s,  >vio  ps  fast  scheine, 
iiauicr  recidivire.  Auch  beschruiiiieu  sich  lan^'^  Zeil  auf 
localft  fiiHwickelung,  ohne  die  Lymphdräten  ui  atticiren  oder 
BMaelam  hetbeinrfttfarai,  ms  bei  tanfor  Osmr  der  Kmk- 
beil  stteniiiigs  grwflbnlieb  vorlumnne.  Die  liditige  Eritenntniss 
(iieser  Gcschwulsiform  sei  übrigens  dadurch  sehr  beeinträchtigt, 
•  das  Sarcuiii  oft  an  Organen  vurkumiüe,  die  durch  die 
iliaen  eigene  SUiictur  die  Form  des  Aflergebüdes  weäentlicä 
beeittflius«n,  so  «erde  's.  IL  dnrch  den  Gsnstbam  der  Brasl- 
drOse  blnflg  die  Foiu  dee  Cyslossooms  bedingt,  indem  db 
Mflcbgäiige  steh  abschUessen,  erweitern  und  cystoide  Form 
annehmen. 

Was  die  Iläul3gkait  des  Vorkommena  am  Uterus  betreUieh 
so  halte  er  es  för  eine  sehr  seitens  Forvi.  £r  babf  es  nie 
an  der  Vaginai|iortlen  beebaefalel;,  dort  entwiekde  sicfa  sieli 
EpidermeidaNKrBbs  oder  Csnoroid.  Die  in  Rede  siehsiide  Form 

lieginnc  nach  soint-r  Eiialiiaiig  im  Innmi  des  rteruskOrpers 
und  bilde  entweder  Knoten  oder  durdii>etze  gleicbmässig  das 
ganse  Organ,  welches  sieb  dabei  colossal  irergrAssem  iüBnne. 

HeiT  VirtkMo  kgt  Susi  „bydro|»iscbe**  Nieren 
eines  nengebornen  Kindes  die  ihm  aiit  folgenden 
i{(MiH  I  kiaigtMi  vuu  ii^ii ii  bi,  Katizuw  in  Schievelbeiii  überlädt 
worden  sind. 

ficburtstörung  dircb  fatale  Kystennieren.  Die 
•  betreffmde  yiswndugwisrslien,  sneh  in  taaeftivng  spf  ihre 
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Mügiirhkeil,  als  dyslokiscbci»  Momooi  zu  wirken,  ist  rdurch 
VMton^s  AUMMHmmiea  über  eoDgenitale  Nkramafisersucht 
■od  ifaniBiiiraiitfarGt         aHgeneiii  Mannt,  doch  ist  der 

vorliegende  Fall  wegen  der  auss<  ronlcntlichfii  (irüssf  und 
Srhwerp  der  eiitartelen  iSi^reu,  wodurch  er  fast  alle  bis  jetzt 
iiekaunleii  Fm!1(!  übcrtrilll  und  auch  wegen  duer  complirireiideu 
hedeulfliidflii  UcnhTpertropfaie  bemerfc^nswerth,  weiche,  so?i«l 
nur  bekannt  geworden,  nodi  nicht  bei  Aeeer  Nierenerkrankong 
^Hsobaclilet  wuidei»  ist,  während  S|>alll»ilduii^en  und  Iiydro- 
cephale  Erscheiiuiugcu  lueisleiis  die  iu  liede  stehende  Miereu- 
degeneratioii  zu  begleiten  scheinen. 

Frau  iC,,  eine  gemnde  Idjihrige  Frau,  welche  bereitB 
w  twei  iahreii  ein  geemdea  ond  krStXiges  lUdcheii  geboren 
]iatl6,  war  iu  ihrer  zweiten  Schwang(M\s(^hafl  stets  wold  ge- 
weseii,  huth;  jedoch  in  den  letzten  Monaten* über  sehr  heftige, 
selbst  si  Innerzbafle  Kindeahewegungen  zu  klagen  gehabt,  deren 
linache  aae  in  htafigen,  durdi  die  Trennung  Ton  ihrem 
nm  HiKUar  eingecogeiieii  Manne  henrorgebracbien  GemAth»- 
bewpgiingen  finden  zu  müssen  glaubte.  In  den  letzten  beiden 
Tagen  vtii  (Irr  ihrer  Berechnung  nach  drei  Wochen  zu  tVnh 
eingetretenen  bntliindiuig  hatten  die  Kindesbeweguugen  ganz 
aufgehört  'Daa  Kind  hatte  sich  in  einer  üopflage  zur  Geburt 
gettoIH;  nachdem  aher  Kopf  und  Brnat  gehören  waren,  wollte 
trotz  der  vorhandenen  kralligen  Wehen  die  weitere  Eotr 
wirkelung  d«MMil)i'ü  nicht  erfolgen.  Su  wurde  ich  zn  der 
eine  halbe  Meile  von  der  Stadt  entfernt  wohneudeu  Kreisseuden 
gdiolt.  Jch  land  daa  Goburtahindernias  iu  dem  auaaeronkntlich 
ausgedehnten  Unlerlfiibo  der  Frucht,  deren '  Extraction  baUl 
ohne  eben  bedeutende  Sehwi4>ngkeit  und  ohne  NachthfuI  für 
die  Multer  gelang:.  Das  Kind  u.u  ludl,  die  Nahr'lsoliiiui  wAk, 
die  JPkcenLa  xicmiich  gi'osa,  soabt  au  deraelboo  uichls  Be- 
merkenswerthes. 

Das  Kiad,  weibliclien  Gesddadits,  wog  genau  7  Pfund 
Zollgewicht,  war  16'^  limg,  m  den  Scbnhem  breit,  der 
I  mtanj^  iüjcr  den  Bi  ushvarzen  11''.  Das  Aeussere  desselben, 
Haut,  Gesicht,  Geschleditsüieile ,  sowie  die  Entwickelung  der 
Knorpel  iii|d  Uesaen  auf  ein  ausgetragenes  Kind  acbUesseB» 
An  den  etwoa  klaiaen  Kopfe  teigte  sieb  in  der  Gegend  der 
kleinen  Fontanelle  ein  taubeneigrosser,  an  seiner  Spitze  offener. 


Ig4  V«rluHi41iiBgeD  d«r  GtMltonhaft 

8Glila£Gur  Sa€k,  dessen  HMde  fkirch  eia  gmchngrosseB  Loch 
im  Hintertiauptsbeb  mit  der  Schidelhdble  eoainuiiicirle  (eioe 

llydroceplialüccle).  Es  reiille  ihr  ganze  liarte  und  weiche 
Gauuieu;  Kiefei  i^palle  und  soublige  Spalibildungen  wareu  luc^ 
vorhanden.    Die  Extremitäten  waren  wohl  geformt 

Der  Bauch  hattä  in  der  Nabelgegend  einen  Umfang  von 
{7^2  Zoll,  und  machten  «cfa  in  demselben  die  TergröäMrleQ 
Nieren  als  ein  paar  li.n  lc  aiul  höckrige  Geschwülste  benierklidi, 
welche  bei  Eröflnuiig  der  Bauchhöhle  sich  sogleich  im  \  order- 
gründe  zeigten  und,  wie  dies  auch  schon  Ton  früheren 
Beobachtern  angegeben  worden  ist,  täuschend  den  AilUick 
zweier  Gehimhemisphären  gewährten;  beide  waren  gleich 
gross,  jede  ÖV^''  1'»"^'  4"  l>roit  und  ßVV  <'itlv,  und  beide 
2Ui»anuneii  2  IMuiid  14^2  Lolh  schwer.  Die  Ohcilläche,  auf. 
welcher  durch  eiüzehie  grössere  Erhabenheiten  die  iotalen 
RencuU  wohl  angedeutet  zu  sein  schienen,  waren  durch 
perlgraue,  durchscheinende,  etwa  eiiisengrosse  Kysten  ganz 
huckrig,  am  Uilus  von  etwas  sulziger  FlüssigkeiL  bedeckt. 
Die  Uretercn,  von  denen  der  hnke  viel  dünner,  als  der  rechte 
war,  waren  durchgängig,  die  Harnblase  leer.  Die  Nebennieren 
hatten  etwa  den  Umfong  eines  Thalers.  Die  Leber,  6Vs  Lolh 
schwer,  zeigte  beim  Einschneiden  das  Ansehen  der  tfushatnuss- 
leber:  die  Milz  und  die  zwischen  den  Niereu  liegenden  J^u  me? 
von  dcuen  der  Dickdaim  mit  Mecouuuu  angefüllt  war,  zeigten 
nichts  Abweichendes. 

In  der  durch  das  ausserordentlich  hoch  gedrängte  Zwerch-  > 
feil  sehr  beengten  Brusthöhle  lagen  ganz  im  Hintergründe  die 
schwarzgefleckteü,  kleinen  Lungen  und  es  fiel  das  in  hohem 
Grade  hypertrophische  Herz  auf,  welches  1''  11'^'  hreit,  von 
der  SpiUe  bis  zum  Sulcus  transvers.  auf  der  convexen  Fläche 
IVi"  lang  und  an  welchem  die  Wandung  des  linken  Yentriluls 
5  bis  e%"\  die  des  rechten  3V«'^  dick  i^ar. 

Beim  KinschneidLii  zeigte  sich  die  Nierensubstanz  ganz 
gleichmässig  aus  nadelknopf-  bis  erhsengrossea  Kysten  be- 
stehend, welche  eine  iJnterscheidung  der  Ck^rtical-  und  Mark- 
substanz nicht  mehr  zuliessen.  Als  ich  dieseUKni  noch 
unverletzt  über  Nadit  in  einem  Geflsse  hatte  liegen  lassen, 
waren  gegen  3  Unzen  Flüssigkeit  ausgeflossen,  welche  alkalisch 
reagirte,  sehr  viel  Eiweiss  enthielt  und  worin  üainstotf  und 
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HamSni«  mchl  nachwebbar  waren.   Ich  lasse  es  Indessen 
iMimgestent,  ob  der  fohalt  der  Kysten  selbst  keine  Harn-' 
bcslaiulliicüo  gehabt  habe;  diesen  habe  ich,  da  ich  das  iu- 
fteressaoie  Präparat  möglicbsi  unverletzt  besseren  Händen 
nigelm  lassen  wollte,  nkht  ontersusht 

Herr  Virekoto  erklärt  dies  fnr  den  achten  von  Ihm 
untersachteo  Fall,  der  die  Ton  ihm  IHiher  mitgetheUten  Er- 
gebnisse bestätige  (Verh.  der  phys.  mediz.  Ges.  zu  >Viirzi)urg, 
Band  5.  S.  447).  in  allen  diesen  Fällen  fand  sieb  cou- 
genitale  Yerschliessong  der  Nierenpapillen.  In  dem  ersten  der 
Gesellscfaaft  selbst  vorgelegten  Falle  (Verh.  d.  Ges.  für  Geb., 
Hl,  S.  176)  glaubte  er  die  Ursache  der  VcrscWiessung  in 
eiiipin  Harnsäure- Infarcl  zu  fhidpu;  hn\d  iiaciihcr  rrliioft  er 
ein  neues  Prii^arat  durch  die  Gülc  des  Herrn  Wegscheider 
(Verh.  d.  Ges.  für  Geb.,  lU,  S.  23),  und  hier  sowohl  als  in 
aBen  spJUeren  Fällen  übensengte  er  sich,  dass  es  sich  dabei 
um  efaie  wirkliche  Atresie  der  Papillen  und  Nicrenkelche  bandele. 

Die  Atresie  scheine  auch  in  diesem  Falle  dr'usflheii  Sitz 
zu  haben.  Leider  sei  das  in  Spiritus  übersandte  Präparat 
tu  einer  feineien  Injection  nicht  mehr  ganz  tausch  gewesen, 
iiidess  habe  er  eine  solche  doch  versudit  und  zwar  sowohl 
wm  der  Arterie  aus,  als  von  dem  Ureter,  um  den  Grad  der 
Dorcligängigkt  il  zu  erproben.  Die  liijectioiismasse,  obgleich 
aibnälig  so  heftig  eingespritzt,  dass  zuletzt  durch  Berstung 
die  LymphgeGisae  die  Masse  autnelunen,  hatte  in  keine  Kyste 
den  Weg  gefiniden  nnd  wareki  die  Hamkanälchen  vollständig 
imbernhrt  geblieben.  Es  sei  also  auch  liier  wieder  ein 
)iir<  h anischer  Gnnid  vorhanden  u(  \v(  m  ii.  der  zur  Stauung 
und  hydropischen  Anschwellung  getührt  habe,  und  zwar  nicht 
Mosa  in  den  Papillen  selbst,  sondern  schon  vorher,  indem 
auch  keine  ausgebildeten  Nierenkeiche  existirten.  Interessant 
sei  dies  abermalige  Zusammentreffen  von  Hydrojis  renalis 
cy>liiüs  mit  Ifimbnich  nnd  Gaumenspalte,  imd  bestätige  aufs 
Neue  seine  Ansicht,  dass  der  Grund  in  einer  all^^'enieinen 
Störung  von  der  Motter  her  ^  zu  suchen  sei.  Auch  verdiene 
die  starke  Hypertrophie  des  Herzens,  namentlich  des  rechten 
in  Beziehung  auf  die  von  Herrn  'Traube  angeregten  Streit- 
fragen eine  besondere  AuünerksamkeiL 
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XIV. 

Ueber  die  fortpflanaung  des  Druckes  der  Eump£> 
last  auf  das  Xrenzbem  und  den  Einflnss  desselben 
auf  die  Entstehung  der  Deformitäten  «n  der 
hinteren  Wand  des  xhachitischen  Beckens. 

To«  ^ 

« 

Dr.  M.  B.  Freund, 

prakt,  Ant*  and  As*Uleiit«n  am  physiologUclien  lactttale  an  Bmlaa. 
(Mit  einer  Tafel  AbbilduDgen  und  drei  HolsschDiUen.) 

Das  AugusCbefl  18Ö8  der  vorliegendeo  ^  Monatsschrift  für 
G^^orUkunde  und  Frattenkrankheiten''  Imolits  unter  Mr.  Vi 
eine  Abhandlung  übei*  ,,die  medianiaelie  Bedeutung  dea  Beckens, 

besonders  des  Kreuzbeins"^  von  Dr.  Otto  Spicgelberg,  weldie 
die  Veranlassung  zu  den  lolgeiiden  Erörlei  uugeu  >vui'de. 

Man  niuss  wohl  mit  grosser  Erwartung  au  die  Durch- 
lesung  jener  Arbeit  gehen,  weil  sie  ein  filr  die  Phyaiologte  , 
wie  f  Ar  die  Geburtshfilfe  gleich  wichtiges  und  in  der  Thai 
wenig  bebautes  Feld  sich  zur  Dearbeilung  vorniniiiU  und  der 
Verfasser  den  unklaren  Kopfeu  der  Fachgenossen  Licht  auf 
demselbefi  verheisst;  die  gedrängte,  zum  Theil  physikalische 
Fassung  des  Ganzen  ist  überdies  sehr  einladend.  Aber  <4»  die 
verfaeissene  Wirkung  sich  auch  einsleik?  Für  mieh  ist  das 
Alte  d(!r  Abliandlnii^  kiart-r  im  Original,  das  Neue  nicht  richtig. 

Wir  versucheu  iu  Folgendem  Letzteres  zu  hei  ichtigeo. 

Der  Hauptpunkt  der  ^/schen  Abhandlung  ist  die  Er- 
firteruttg  der  Fortfiflanaung  des  Druclies  der  RumpflasI  auf 
das  Kreuzbein  und  der  mechanischen  Vorrtohtnngen,  dSrcb 
die  einem  Gleiten  des  letzteren  zwischen  dou  beiden  ImUereu 
ücieukÜächeu  der  llutlbeine  vorgebeugt  ist. 

Die  bisherigen  Ansichten  darüber  beruhen  auf  irrtbüiUh 
liehen  Annahmen.  £in  Theil  der  Geburtshelfer  und  Anatoaien 
hat  die  Beckenneigung  ausser  Augen  gelassen  und  den  Druck 
der  Uumptlast  senkrecht  auf  das  Kreuzbein  sich  fortpUaiuceu 
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käsen;  für  sie  war  dalier  ein  Ausweichen  des  leUlereii  durcii 
di»  ttngskeiMIriiHge  ^)  GeslaU  de»  KbogImiw  verbiadcii. 

Eine  «Mkre  AABidit  wird  von  2>ubci$,  CnumOnUr,  jETyrtf 

vertreten,  auf  die  genauer  eingegangen  werden  muss,  um  die 
Gründe  der  Differenzen  in  ■  den  Resultaten  kennen  zu  lernen. 

Die liierher  gchuiige i/^riZsclie  Stelle^)  lauLel:  „Der  Druck 
des  Stamms  pAanit  sich  in  Kreiubein  Üte^i  der  Achse 
dieses  Knochens  fort  und  da  diese  in  dem  oberen  breilen 
Theile  des  Kreuzbeins  nach  hinten  und  unten  gerichtet  ist, 
so  Wild  die  druckende  (iewalt  in  derselben  Richtung  wirken. 
Diese  Richtung  kann  al^biue  schiefe  nacii  den  Gesetzen  des 
Krifteparailelogrammes  in  zwei  andere  anfgelfoi  werden,  deren 
iine  horinmtal  nach  räckwärts,  die  andere  vertikal  nach 
abwärts  wirkt.  Die  nach  hinten  eonvergirenden  Seitenflächen 
des  Kreuzbeins  vurken  seiner  Verschiebung  nadi  tiinlen  und 
die  pyranudale  Gestalt  des  gansen  Knochens  seiner  JJisktcation 
nach  unten  entgegen.** 

üyrtf  macht  hiemach  1)  die  Richtong  der  Fortpflaniung 
des  Dnickes  der  Rumpflast  auf  das  Kreuzbein  von  der  des 
•oberen  bieiten  Tbeil»  dessellten  üliliangig;  denn  die  Achse 
des  unteren  Theils  der  Lendenwirbelsäule  fällt  mit  der  des 
eheran  Theils  des  Kreusbeins  keineswegs  in  dieselbe  Richtung, 
a»  allerwenigstmi  bei  niehl  geneigtem  Becken,  das  anch 
Hyrtl  bei  »einer  Betrachtung  vor  Augen  hatte;  er  findet 
Ti  iijilicb  2)  die  Uiclitung  der  zwei  Seileiikiafle  für  bcine  nach 
iunlen  und  unten  wirkende  MilLelkraft  in  der  Richtung  der 
beidea  Keilfonnen,  des  Diokenkeüs  nach  hinten  und  des 
LSngenkeils  nach  unten  gegeben.  Nur  am  nicht  geneigten 
Becken  sind  die  Seitenflächen  des  Kreuzbeins  nach  hinten, 
der  fjan/x  Knucheu,  der  Längenkeil,  nach  tinlen  gerichtet 
in  der  Weise,  dass  durch  erstere  Vorrichtung  einer  horizontal 
na^  himett,  durch  letatere  einer  Tertibai  nach  unten  wirkenden 
BnMkrkbtnng  ,  entgegengetreten  werden  kann.  Am  geneigten 


1)  Da  zwei  Keilbildungan  üui  Kreuzbein  zur  Sprache  kommen, 
«0  sei  der  Kürze  we^en  dicjonii^e,  die  der  Knochen  in  seiner 
Längonachse  bildet,  der  Längenkeil,  diejenige,  die  er  in  seiner 
Dicke  darstellt,  der  Dickenkeil  j,'cnannt. 

2)  Handbuch  der  topographischen  Anatomie.  3.  Auä.  Bd.  II| 
S.  11  c.  , 
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Beekeo  convergiren  die  Seit^flächoi  des  Dickenketls  nach 
oben  und  hinten  und  die  deB  LfingenkeOs  nach  hinten, 
nnd  nnten;  wenn  mm  auch  der  DiekeniieU  in  dieaer  Lage 

noch  einem  horizontalen  Drucke  pntf?ppens(oh«Mi  kann,  wie 
wäre  es  möglich,  dass  der  nach  hiutcu  und  uuLen  gcriditete 
Ldngenkeii  einem  vertikalen  Drucke  begegnet;? 

Der  Gnind  m  den  beiden  HyrUMm  Annahmen  iat 
wohl  die  Abaicht  gewesen,  auch  die  Dickenkeilform  dea 
Kreuzbeins  in  derselben  Weise  verwerüict  zu  sehen,  wie  die 
Läogenkeilform,  nämlich  als  natürliches  Hinderuiäs  gegen  ein 
Aueweichen  dieses  Knochens  durch  feine  lielastung.  Die  Ver- 
werthung  dieses  Dickenkeils  ist  aber  nach  H,  Meier  ^)  eine 
andere:  wäre  das  Kreuzbein  nach  Art  eines  Schiusssteüies 
eines  Gewölbes  eiiij;rlTigt,  so  inüsste  es  von  obi'.ii  her  beliistel 
oder  einem  starken  Stosse  aubgeseUl  die  beiden  Ueckeubeine 
auseinandersprengen ;  bei  der  ▼orhandenen  Art  der  Einfägtmg 
wird  aber  durch  Belastung  oder  starken  Stoss  von  oben  her 
gerade  ein  Aneinanderriehen  der  hinleren  Enden  der  Becken- 
beine und  mit  diesem  eine  festere  Einklemmung  der  S<?ilen- 
flacben  des  kreuzbcius  gegeben,  zumal  hei  der  welleniöruugen  • 
Beschaffenheit  der  Superfides  aiirirubres  der  Darmbeine. 

Wir  mOssen  also  von  der  iT^yrtiTschen  Ansicht  öber  die 
Portpflanzung  des  Druckes  der  Rnmpflast  anf  das  Kreusbein 
und  den  Unterstützungen  desselben  selbst  hinsicbiiidi  des  nicht 
geneigten  Beckens  absehen. 

Diese  Verhdltnisse  sind  in  umstehender  Zeichnung  Fig.  1 
dargestellt,  wekhe  die  iT^yriTsche  Constniction  zeigt  (ab  und 
he  mk  ihrer  Diagonale  hd)  md  zugleich  die  von  dem  unteren 
Theile  der  Lm  den  Wirbelsäule  abhängigen  Druckiichtungen  bei 
nicht  geneigtem  Becken  (eg  und  fg). 

Welches  ist  nun  die  Ansicht  ßpiegeiberg'%f  Km  ge&sat 
Mgende:  Der  in  der  Richtung  der  Schwivlime,  also  senkredit 
sich  fortpflanzende  Dmck  der  Rnmpflast  wird  auf  der  nach 
vorn  und  abwärts  geneigten  oboien  Fläche  des  Kreuzbeins 
in  eine  langentieile,  parallel  derselben  nach  vorn  und  Unten 
gerichtete  und  in  eine  normale,  senkrecht  auf  der  ersten 
stehende,  nach  hinten  und  unten,  der  Richtung  des  Sacrum 


1)  MiUler'B  Archiv  ct.  1853,  S.  41. 

.  j  I.  d  by  Google 


der  BumpflMi  Aof  du  KrotuBbeiu  etc 


189 


^üel  ferlaufende  Gomponente  zerlegt,  ein  Ausweichen  des 
Irattbeins  in  der  leUteren  (nach  hinten  nnd  onton)  durch 
die  ÜBgenkeironn,  ein  Ausweichen  m  der  ersteren  (naeh 

vom  und  uiilen)  duixb  die  Didienkeilfonii  iiegüiisügL  uur  durch 

Pig.  1,  '  * 


db  feste  ftio-sacralTerbinduiig  und  durch  die  starken  Binder 

an  der  hinteren  Fläche  letzlerer,  durch  die  Ligg.  iliu-sacral. 
ferhiudert.  Der  aus  diesen  Erörterungen  hervorgehetide  Schluss 
ist,  dafls  das  Kreuzbein,  yon  beiden  Unterstützungsmitteln 
iMireit,  senkrecht  nach  unten  smken  würde,  wie  die  Constmction 
des  Pandlefegramms  und  Ziehung  der  Diagonale  auf  der  hier 
als  Fig.  2  nochmals  aul^cuuijuncnen  Spiegelbergsclum  Fig.  3 
(Band  12,  S.  14a j  ergiebt. 

Es  fragt  sich,  ob  diese  Ansicht  auf  einer  richtigen  aua- 
temischen  Basis  conslruirt  ist  oder  nicht  Zur  Bezeichnung 
derselben  diene,  1)  dass  Sp,  seiner  Erörterung  eine  Figur 
ni  Grunde  legte,  die  ein  ungewöhnliches  Verhalten  des  Beckens 
in  seiner  Neigung  und  der  W  irbelsäule  in  üu'eii  natürlichen 
Biegungen  dapslelll,  ninnlif  h  die  von  den  Brüdern  W.  und 
£.  Weber  auf  Taf.  Vlil  ihrer  „Anatomischen  Abbildungen 
mr  Mechanik  der  menschtichen  Gehwerkzeuge*'  ahgdiihleten, 
vou  der  die  uhige  Sp'bdm  Fig.  3  eine  Copic  ist,  von  der  er 
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aber  die  auf  S.  6  des  genaniileii  Werkes  gegebene  ErkÜruug 
iberseheii  bat,  die  so  lautet:  ^Der  Wiukel  dce  oder  der 
Neigimgewiiikel  des  Beckeoe  ist  in  diesen  Fatte  ausser- 
ordenUicli  gering,  er  beträgt  mir ^59^  und  weiobl  daber 


Fig.  2. 


um  10^  TOD  der  nüttlcreu  Neigung  ab.**  Das  von  dein  ge- 
wjShnlicbeii  abweichende  Verbalten  ist  durch  das  den  untereo 

Rand  der  Syiuphysis  ül»crrageiidc  Sieissbein  sehr  auffallend. 
Die  iieckciuiüiguug  auf  dieser  Figur  ibi  gei'adc  so  ^rosä,  duös 
der  untere  Tbeil  der  Leodeawirbelsäule  eine  ziemlich  senk« 
rechte  RiohtuQg  hat,  2)  diese  aiembch  senlucechto  Aiehtung 
hat  8p*  in  cuie  ganz  senkrechte  umgeändert,  wie  die  Tordersn 
und  hiulcren  Ränder  der  gezeichneten  LiHlenwirbel  zeigen. 
E»  wären  hei  UeuuUuug  der  vvulu^n  Wiedersehen  Figui*  die 
JÜasultate  der  Walirheit  näher  gekommen,  üebrigens  hatte, 
wenn  schon  weniger  die  Richtung  der  Lcdenwirbel,  so  doch 
die  Linie  hc  dieser  Figur  das  normale  Verhalten  der  Lenden- 
wirbelsäule  zum  Kreuzbein  in  der  aufrechten  Stellung  andeuten 
müssen,  zumal  es  in  der  Erklärung  (1.  c.  S.  G)  ausdrücklich 
heisst:  „Die  Linie  de,  welche  seidirecbt  auf  der  Verbindungsfläche 
der  beweglichen  Wirbelsäule  und  des  tieckfms  stehl^  beaekhnet  - 
die  Richtung,  m- welcher  eich  erstm  auf  letsterem  hefiMtigt.^ 
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B)  iüe  Sdiwerliiiie  (i(;s  Uiiiitpli  ^  iaiU  mit  der  LimV,  in  der  sich 
ÜB  Las!  dw  KiBii|il«»  auf  4as  Ki  iMizbeiD  fortpflanzt,  zusarauHK. 

ScUflase  filier  Zericgung        Dnielus  der  Rmipfbst  «id 

über  die  Unterstützungen  in  den  zwei  Druckrichtungen  ent- 
s|>re( Ii» ml;  da  sie  jibor  s«?liistu^i*ständlich  wegfallen  (lia  d'w. 
Beckenneiirnn^'  viel  gi^ser  ist,  (Ja  auch  bei  dem  auf  der 
H^eWedMnXafel  gaifeieliiielea  Grade  der  Neigung  die  imCMe» 
ündBinriiM  Bkiht  eeokndit  siebeii,  da  die  SohweriiBie  dea 
üinnpfes  keineswe^  mit  der  Fortpflanaungslinie  der  Runipflast 
zus^uaun  iilüllt),  so  ücgl  die  üiduiltluirkcil  der  4Sy>.V<  li<'n  (ion- 
Birucüou  iur  die  gewöhnliche  aufrechte  htelJiiiig  auf  der  Hand. 

Um  ein  nchtigea  Reenitat  von  dem  fraglichen  Gegenalande 
(dflrF«rtpfia»Bg  deaDmekes  der  RnmpOaaianrdaa  KreodMi 
Vnlaiatlttamigsniittel  gegen  ein  Antwelchen  desselben) 


Flg.  8. 


fern  eeaeava  Bo^n^ 


zu  erliniicii,  miis5«  man 
das  Becken  in  luilüerer 
Neigiulg  snm  HoriMiat 
beCniidiliii,  aodaeadin 
opne  nes  owiaononioa 
ungefälu*  7  i.inien  ftber 
den  unteceo  liaud  der 
SympliyBig  ndi  erhelyl. 
AMaun  fcat  dernnlern 
Thea  der  Landauf  liM  ■ 

siule  eine  s(  iiiMu  ii.k.Ii 
hinten  und  uutcu  lau- 
fende Hichtung  und  der 
Dmoi^  der  ilnnq[»f]aat 
wird  aicfa  in  dieeer 
Richtung  auf  das  Kn  uz- 
beiii  luripUanzLMi  niÜBseii 
(s.  Fig.  3). »)  Der  nach 
den  die  WirheiaSnIe  in  ihnm  fimafr- 


])  Ubsm  Uebaraiaatiniannig  mit  ^ftü  iat  avr  etaa  noaiiMlle: 
wie  rifih  bald  aeigoa  wM,  Tarlftiift  dte  toh  wu  «agtgebeiia 
Biditmig  alehl,  wie  bei  BftU  in  te  Acbee  d«a  obarea  breite« 
Tbella  to  Sraasbefii».  and  wir  aOnea  deehaHi  aaeb  aadere 
Pateiaimaoagaa  aBaebmea. 
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abschniu  in  Folge  der  eigeiuliuuiiiciurri  Uebemnanderlag<^ning 
der  Wirlielkorper  (die  von  der  Form  leLzterfer  luid  der  der 
ZwuelieakDorpelscfaeibea  aiihjuigt)  bildet,  ist  am  Leodenüieil 
»iblge  der  entgegengesetzleii  Lagerung  der  Wirbel  in  einen 
nach  vom  oonvexen  umgewandelt,  dessen  nnterster  Tbeil 
natürlich  nacJi  hinten  uiui  unten  gerichtet  sein  aiuss.  bor 
Uegmu  dieser  IcUtureu  l'ü^*  die  Fortpflanz ui ig siinie  der  Rumpf- 
last  auf  das  Ereusbein  allein  wichtigen  Richtung  liegt  zwischen 
dem  vierten  und  Mnften  Lendenwirbel  WSbrend  nSmfich  der 
dritte^)  bei  normaler  Beckenneigung  fast  hornontal  sieht,  ist 
der  vierte  von  ihm,  noch  mehr  der  itiulie  vom  vierten  iiiul 
am  meibleu  das  Kreuzbein  vom  lüullen  nach  hiuieu  und 
unten  abgelenkt,  so  dass  die  vorderen  iUnder  von  je  zwei  ' 
BeruhrungaflSclien  zwischen  den  genannten  Wirbeln  von  oben 
nach  unten  zunehmend  klaffen,  wie  in  Folge  eines  nach  oben 
und  hinten  gerichteten  Zuges  kreuzbein^^der  dasselbe  um 
seine  Querachse  drehte.  Dass  der  Hauptdrurk  sich  an  hinteren 
Theile  der  Lendenwirbelsäule  zufolge  der  eben  beschriebeiien 
Anordnung  fortpflanzen  muss,  was  auch  Schnittflächen  von 
Kreuzbeinen,  die  von  vom  nach  hinten  in  der  Richtung  der 
Processus  spinosi  durchsägt  wurden,  durch  rnie  an  den 
Stellen  des  lipuptdrucks  wahrnehmbare  bedeutende  Verdickuug 
der  Gorticalschicht  (besondm  an  der  hintem  oberen  £cke 
des  ersten  Kreuibeinwirbels)  beweisen,  das  hat  auf  die 
Richtung  der  Fortpflanzungslinie  keinen  Etnfluss.  (S.  ae  Fig.  3.) 
Man  sieht  aus  der  Linie  ac,  dass  die  Druckrichtung  nicht  in 
die  Axe  des  uhereu  breiten  Tbeils  des  Kreuzbeins  fallt, 
sondern  dieselbe  schneidet 

Diese  Verhältnisse  leuchten  bald  ein,  wenn  man  sich  die 
letzten  ^Lendenwirbel  in  ihrer  normalfa  Lage  fortbewegt  und 
das  Kreuzbein  forlschiebend  iU  nU.  Die  gefundene  Dnick- 
richtung  gilt  nur  für  die  gewöhnliche  aufreciite  Stellung.  Aach 
den  Untersuchungen  der  Gebrüder  Weber  kann  aber  die 
Lendenwirbelsäule  die  Vorwärts-  und  RAckwärtsbewegungwi 

1)  Auf  der  erwähnten  TTeäer'sehMi  Tafel  VJII  hat  dteie  Stenmig 
dar  vierte  Lendenwirbel,  weil  diese  Figar  in  Uebereinsttmninng 
mit  der  geringen  Beekenneignng  eine  an  geringe  Convexitftt  dea 
Lendenabaeliaitte,  wie  aneh  eine  an  grosse  Conoavität  des  Bratt* 
abschoitts  der  WirbelsKnIe  aetgt. 
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der  Bompflut  auf  das  Kreuzbein  etc.  ^93 

uud  zwar  m  gröüäler  Ausdehnung  an  ihren  Grenzen  gegen 
äe  firaalwirbel  und  das  Kreuzbeia  auMufuhreiL  Bei  diesen 
BSfegnogeD  der  LeodeHwirMfliiile,  mos»  aicfa  natttriich  aadi 
4m  Drackriditiiig  der  Rnmpflaet  indeni  und  zwar  in  der 

Weise,  dass  bei  der  liiegnng  nach  vorn  die  lüchtung  nach 
hinten  (s.  Fig.  3  bc  und  die  zwischen  ac  und  bc  zum 
Punkte  c  gezogene  Linie  als  aikiiilige  Uebergittge  von  ac 
n  6e),  iici  der  fiiegnig  naeb  hinten  dle,RkliCang  nadh  unten 
moinnii  und  endKeh  in  eine  naeb  toiv  und  unten  Übergeht 
Ginge  die  Lendenwirbelsäule  so  weit  nach  hintf^n^  dass  die 
letzten  Wirbel  seükrecht  auf  dem  ersten  des  KieiiziK*uis 
ständen,  so  würde  das  bei'reile  Kreuzbein  einer  verticalen 
lalgen  (Spügdbrn^tcb»  Figur);  geht  entere  nocb  weiter 
iwttek,  80  daas  die  letxteo  Lendenmliel  nach  ym  und  unten 
gerichtet  sind,  wie  an  dem  auf  den  Tubera  isehii  und  dem 
Steissheine  aiilrtifHiidcii  llicken,  so  plknizt  sich  der  Druck 
der  Huuipllast  cntäprediend  nach  vorn  und  unten  fort  (Fig.  1), 
Die  Untentfitiungsmitlel,  die  di^  Natur  dem  AnaweiclMn 
in  äff  den  md^ichen  Ricbtnqgen  eotgegengeaetit  hat,  ergdi»en 
adi  aua  diesen  seihet:  dem  Answeielien  nadi  iunten  imd  unten 
steht  die  Längenkeilform  des  Kiiocliens,  dem  nach  luileii  und 
huiieu,  dem  gerade  nach  unten*  und  dem  nach  unten  und 
fem  die  starken  Uio-sacnd-Bandapparate  entgegen.  Bei  d«r 
geurliludichen  auQnechtsn  Slelfanig  ist  dw  Richtung  der  D 
nach  hintan  im  Gänsen  so  gering,  dass  die  LSngenkeifenn 
zur  ünterstützuni;  !ii(lit  in  Anspruch  genonunni  wird:  die 
liio-sacral-Bandap parate  verenngcn  alle  Druckrichtun^en  in 
sich  und  stehen  ihnen  entgegen.  Erst,  wenn  die  Leuden- 
wbelsiaie  aicfa  nach  Toni  biegt,  mfct  dek*  LiDgaalteil  als 
WidentandL 

liesnniiren  wir  nun  aus  diesen  Erörterungen  das  Wesent- 
lichste, so  er^'iebl  sieh  Folgendes: 

Während  HyrÜ  den  Dnick  der  Kumpflast  sich  auf  das 
Krauabein  schief  in  der  Ricbumg  des  oberen  breiten  Tiieils 
desselben  und  deshalb  thetls  boriaontal  nach  hinten,  tbeOs* 
•  vertikal  nach  unten  fortpflanzen,  dem  Ausweichen  nach  hinten 
ihr  l>ii  kf'iik*  iilunn,  dem  iiacii  unten  die  Län»,'enkeiironn  des 
kreuzbemcs  entgegenstehen  lässt,  so  dass  es  von  diesen 
beidea  Widerständen  hefireit  die  resulttrende  Richtung  nach 
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hinten  und  unten,  parallel  eeineni  oberen  breiten 
Theil  anoehmen  würde,  kommt  Spiegelher g  zu  dem  Resufeate, 

dass  die  seiikr<M-.li(  aul  ilas  Kreuzbein  übertragene  Kuiii|»r- 
last  sich  theüä  nach  vuni  luid  uuleii  (der  oberen  Fläche  des 
Kreuzbeins),  theds  nach  lüuten  und  unten  (der  Längenrichtnng 
des  Kreuzbeins)  fortj^flanzt,  dasa  dem  Ausweichen  nach  hinlen 
unten  die  Langenkeilform,  dem  nach  yom  unt^n  der  Deo- 
s.ic:i<ii-iiandap[)aral  entgegensteht  uülI  dass  das  befreite  Kreuz- 
bein einei'  Vertikalen  als  der  Resultii*enden  folgen  wurde. 
Mir  bat  si^h  ergeben,  dass  sicli  die  Rumpf  last  schief  nach 
hinten  und  unten,  aber  in  der  Richtung,  des  unteren  Theila 
der  Lendenwirbelsäule  auf  das  Kreuzbein  seine  Axe  schneidend 
überträgt,  dass  k\v\\\  Ausweichen  des  letzteren  bri  gewöhnlicher 
aufrechter  Steiliuig  allein  der  starke  ilio-sacral> Bandapparat 
entgegensteht,  dass  bei  Aufhebung  dieses  Widei'standea  das 
Kreuzbein  einer  Aesultirenden  nach  hinten  und  unten 
{cd,  der  mtüeren  zwischen  ac  und  hc  Fig.  3)  folgen  wflrde. 

Man  sielil  aus  dem  Vergleich  dieser  drei  Resultate  über 
die  Furtpflanzung  des  Druckes  der  Rumpflast,  dass  der  Unter- 
schied  zwischen  Urnen  so  gross  ist,  dass  derjenige  Widerstand, 
der  nach  Hjfrü  das  Ausweichen  des  Kreuzbeins  nach  hinten 
▼erhütet,  die  Dickenkeilform.des  Knochens,  nach  Spiegelberg 
und  mir  iils  solcher  gar  nicht  in  Retracbl  konunt,  sondern 
dass  Sp,  ids  solchen  gerade  die  Längenkedfonu,  ich  füi'  die 
gewöhnliche  Haltung  m  aufrechter  Stellung  die  lUo-sacral* 
Bänder  ansehen,  und  dass  wir  statt  des  von  H^ffÜ  angegebenen 
Widerstandes  gegen  ein  Ausweichen  des  Kreuzbeins  nach 
unten,  nämUch  statt  der  Langenkeilform,  die  starken  Ilio- 
sacral- Bandapparate,  Spiegelberg  gegen  ein  Ausweichen  nach 
vorn  und  uoteu,  ich  gegen  desselben  nach  unten  und  hinten 

« 

annehmen. 

Als  Ursache  der  Yerschieifenbeit  dieser  Resultate  ergab 
sich  die  Betrachtung  des  betreffeinlen  Gegenstandes  bei  ver- 
schiedener lieckenneigung  von  Uyrtl  bei  ganz  fehlender,  von 
Spiegdberg  bei  zu  geringer  (Rio-sacral-Geknke  mehr  nach 
hmten,  LängenkeiUbrm  mehr  nach  unten,  als  normal  gerichtet) 
meinerseits  bei  der  mittleren  Reckenneigung  (lUo-sacral^Gelenke 
nach  o))on  und  hinten  conveigiieud,  Längenked  nach  hinten 
und  unten  lautend). 
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toiitit  mm  mmt  dir  Fuje  gwwftig  Uamm, 
A  mä  dcnweton  4ie  AaMMÜMi  «b  dir  InnlMreB  Wnd  4m 

riytcbiüitehen  Beckeos  nicbt  in  Widmprucfa  stdien,  ob  nicht 
das  PiniiKiiiiünuiii,  dieses  ClKirakici isiicuni  der  genauuifii  ' 
Bet^keoaiMiiialie,  vielmehr  ä^piegeiöerg's  Ansicht  rechtfertigt;  ^  ' 

Sm  JMo^iaMi-fiiiMlBn  «iffdai  dHKb  dai  iteoUliMiHa  Fummi 
Ulirfcgirt»  db  ürttirrtMiig  nidi  fm  nd  wtan  (in  te 
taBgentiellen  €oiiifH>oeiile  Fig.  2)  wird  tMit  tiüiiMiio 
aufgehoben  uiul  mizureichejui  tiir  den  Dnick  der  Uuui^flsst, 
das  Sacrum  tolgt  daher  dieser  Druckrichtuii^  mit  seiaeu 
ODgiokiikten  oberen  Theiie  uod  das  Promontoiiiiiii  spriogl 
for,  das  Sleissbein  triti  TermfigB  einer  Hebelbewegwig  siirOck 
und  in  die  B&he.  Sptegdbm'^  deutet  auf  diese  Entstehnngs- 
weise  der  DefuniiiL  iii  n  diT  liiiileren  Beckenwand  in  dem 
freilich  sciu'  allgemein  ^ehaileuen  Schlüsse  seiner  Abhandlung 
ÜB  (initwirkeDd  sind  ihm  dabei  bestimmte  Miiskelzflge,  wor^ 
tter  miler  umen),  mid  es  ist  dies  Uberiiaiipt  äße  aligemeiii 
vobreitete  Ansidit,  die  man  z.  B.  ancb  In  &eafuu>n^B  Lehr^ 
boclie  (im  zweiten  Bande  der  neuesten  Auflage,  S.  572)  aus- 
gesprochen lindct. 

Meiner  Ansidit  zufolge  mAsste  das  Kreuzbein  bei  nnrh- 
fdiender  UalerstOtsung  naeh  miten  und  hinten  anken  (in  der 
UdMmig  €d  Fig.  3),  wenn  ich  überhaupt  annflhme,  dass 
sich  das  Kreuzl)ein  in  seiner  Gelenkverbindung  in  Folgt  *les 
rhachiüsclien  Processus  vrfsf hiebe  urul  Heim  l>ei  der  ersfen 
Entstehung  der  rhaclütischeu  Beckendefomiitälen  nidit  andere 
Dfuckfichtongen  in  fietracht  kimeo,  da  die  an  Rhachilis 
knakendtfi  Einder  aar  Zeit  dar  Kwirtii—ig  der  Krakheü 
entweder  noch  nicht  gelten  konnten  oder  es  wieder  verlernen. 
Sie  liegen  oder  sitzen  niei>i  uad  m  ietzterer  Haltung  hedienen 
sie  sieb  spittr,  wenn  ihre  Kräfte  es  gestalten ,  lüciit  selten 
fiMT  Bflüvegv^pari,  des  Antseiieas  «tf  dv  £rde,  in  der  sie 
sft  eiM  gnisih  nfiwndigiiiif  erianyu«  Die  RiehttiBg  das 
Druckes  der  Rumpflast  zum  Kreuzbein  ist  daher  meist  die 
heim  Auli  nlit  n  des  Beckens  aal  den  beiden  Tulx  i  a  is(  liii 
uad  dem  Sh  isabeiani  die  «ir  «beii  hes|tf«chea  und  aul Fig.  1 
dvgesteUi  iiaben. 

Dass  aber  das  beudiem  in  Folge  des  rfaachitischeii  • 
hocesses  sich  in  ssioer  Geknkverbiudung  mit  den  UAfibuinea 
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wseliiite,  dns  äbrmtf  das  TtninB^HMli  FiiwuHitiinDni  n 
Mfitai  sei,  ^gflgon  spreota  naeb  4tn  0iikrioeliM|g6ii, 
«e  ickfou  jetitmBeiielnDgaiifdieM^  ' 

Verbildungen  an  einer  Anzahl  zum  Thi-il  im  hö<  hsleii  Grade 
rhaciiiüäcb  verbildeter  Ücckeu  der  iieckeiisamuduiig  ^)  der 
.  kieaigea  geburtahäUlkboii  iüinik  la  mädbm  iaflkgeobrnt  hatte» 
nwhitrt  Piiiiikle  eDtsduedeo.  DicMänn  waten  «of  m  andere 
Uiaadie  der  DefoniiittUii  der  hinteren  Wand  Un. 

Zum  besseren  Verstündoise  habe  ich  die  Conturen  des 
Aonteren  Theile  des  BeckeneiDganges  von  den  zwei  rhachiüsdi 
verbildetsten  Secken  der  Saminlinig  auf  Taf.  I,  Fig.  1  und  2, 

neben  denen  eines  normalen  Beckens  (Fig.  3  derselben  Tafel) 
abgezeichnet.  Die  Conju^ala  des  erstereu  beträgt  1"  S'^Rbeini» 
die  des  zweiten  l''  40'''  KheiuL 

•  1)  An  keinem  in  hiesiger  Sammlung  beliudüchen  rbacbi- 
tischen  Becken  sieht  man,  dass  die  Conturen  der  Kreuzbein- 
gelenkfläcbeu  die  entsjurechenden  der  liüfLbeiugelenkflächen 
nur  um  ein  Geringes  verlassea  hatten;  sie  üegen  einander  auch 
entoprecfaend,  wie  am  nonnaien  Becken;  dies  ist  an  dem 
ausgesprodiensten  rhachitischen  Becken  der  Sammlung,  dessen 
Conjugala  1"  8'"  Rhein),  beträgt  (dessen  eliemalige  Inhaheriu 
TOT  einem  Jahre  hiei*  durch  den  Kai^scliniU  entbwiden  wurdej 
und  an  einem  zugleich  im  Allgmeinen  in  setner  Grfissen- 
entwlckdung  lurftckgefafienen  von  einer  Gonjugata  von  I*  10^ 
RbeinL  ebenso  deutlich  m  sehen,  wie  au  den  Beckeu  g&- 
riugeier  DefonmUL 

Bei  der  gewfltarinfaeii  Annahme»  «daes  es  b  Folge  «nee 
newiuen  Grades  Ton  Auflockerung  und  Nachgiehigkeit  der 

BeckenM'rl)iiHliiiJt;en  wahrend  des  Erweichungs>Ladiuuis  der 
Rhacluti»  möglich  wird,  däss  sich  das  iueuzbein  ohne  Vcr- 
Indenmg  der  Geslak  dordi  die  auf  seine  fiaä^  dvöckende 
Last  SMt  Minem  obersten  Theile  m  den  Bednoeüigang  em- 
aenkt**  (ßconrnmi,  B.  67^,  Bd.  II),  bei  dieser  Annahme  wini 
jener  Befund  unmöglich;  es  niüsste  der  vordere  Ranil  <irr 
Geienküächen  des  hjaueheuu»  deu  der  GelenJLflacben  der  Müllr 


1)  Dieselbe  wurde  mir  toh  Herrn  Geheim rath  Professor 
Pr.  Butchler  zvlt  Untersucbang  gütigst  überlassen. 
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Wtewitigen  MeakflAchn  whitai. 

2)  Die  Ligg.  sacro-iliaca  postica  vaga  und  die  anderen 
Übrusen  Bänder  dieser  SynchoiHlrosis,  ebenso  die  Ligg.  ilio- 
hmhaH«  erleiden,  als  fibröse  Bander  durek  den  rhachitiachei 
ftooMB  kmie  VerftnteiMg  und  faiDilm  Mail  ein  AmMkiMi 
des  ImdMiDB  in  ^  otogonamten  RioiitaBg»,  wie  Ml 

gesunden  Becken. 

3)  Der  letzte  Lenden^'ir!)el  ist  vorn  von  olx  n  uacji  unten 
bei  den  untersuchten  rtiachitischen  Becken  normai  lioch  (cirea 
d  CeatHiL),  TOD  der  Gegwd  vor  dn  ProccMon  trmaswm 
m  aber  «uMmmengedrfickt  aml  ton  geringerer  Hfilie,  «le  am 
Mnnabn  Becken,  wie  vergleichende  Messungen  ergeben  haben: 
vor  den  Proc«ss.  transvers.  Im  u,igt  tlie  am  rliaciiii isclien  . 
Leadenwirbe)  durchi&duiitUich  2,31  Ceutim.,  am  normalen 
Mial  noch  d  GenlBL,  niaiiclmiai  elwM  imi^er;  io  der  Mitte 
im  taiiilerea  WiiMabBefantti  bei  erslerem  8  Cenliia.,  am 
Bormalen  andi  niir  wenig  (aber  eonslant)  unter  3  Gentimeter. 

4)  Die  Proress.  transv.  des  rhacbitischen  letzten  Lend^^n- 
iHrbete  kuiea  daher  uicbt,  wie  in  der  Norm,  horizontal  nach 
nueo,  nmdeni  eiaigen  von  imtanMcb  oben  anfxomhittlmtt 
IM  der  Grata  ota.  üeL  * 

5)  Dorcb  die  an  dieMn  Proeeas.  traiw.  flldi  inaeili'endiMi 
Ligg.  ileo-lunib.  sind  die  Ansatzpunkte  letzterer  an  den  Daim- 
beiuen  na(  h  innen  gezogen  und  stehen  eniander  viel  näher. 

6)  Wie  der  letzte  Lendenwirbel  verhält  sich  auch  der 
erste  Krensbeniwirbel  fameichtUch  der  Hfthendimtosionen. 

7)  IHe  Riebtnng  der  torderen  Fliehe  des  ersten  Kren»- 
benisvji  hels  geht  ton  oben  nach  unten  ijcUachtet  weit  mehi* 
oach  hinten,  als  in  der  Norm. 

B)  Heide  Wkhel,  besonders  der  erste  des  ftrewdieins, 
lal^M  Mch  oft  an  den  vovdnw  Rindern  DeAnuHliton^  ein 
edir  iwei  sln»H^e  songenartige  Versprünge  (Taf.  I,  Flg.  1 

U.  2,  «  ir.  aß). 

9)  Der  Bogen,  den  jede  iiaitte  des  oberen  Randes  des 
KraobaiM  (vea  der  Mitte  des  ProMOtorioni  längs  der  Linea 
iMoninata  bis  nr  KreoibAflbeinfiige  gemessen)  darsteM,  ist 

•)  am  ThaebiliBidm  Beehen  fast  boriaeotal,  am  nonnaten 
von  ubeu  nach  unten  gerichtet  und 
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b)  tei  ^sterem  em  bedeutend  üaclierer,  aU  bei  leLzlerem 
und  zwar  in  der  Weise,  daat  «r  Mcb  dem  KSriiar  des  ersten 
KimbeminiMB  tu  inuaer  mAat  m  WAUmsg;  veriwrt  und 
ame  grteste  Hfihe  «it&rater  ?imi  lBtil«ran  hü,  «Is  et  aa 

nonnalni  IJecken  der  Fall  ist;  dies«*  >  erliältnisse  slehfMi  im 
steigenden  Veriialtiubi»  luit  deia  liradc  dei'  Verbilduiig,  wie  auf 
dtfi  Figtiren  der  Taf.  1.  die  adb  uad  die  Linien 

xeigen.  Die  MesBimgen  des  grSssten  Z^HwhmatmmM  nrieclMai 
der  Sc^e  und  dinen  Bogen  (der  Linie  d^)  ergaben: 

au  dem  normalen  Becken  Fig.  3:  1,31  Centiiu. 

am  rUaduliM^iien  üeckeu     ^   2:  1,1  ^ 

10)  Der  weitgeachweifte  Bogen  am  Beginn  dar  Linea 
innom.  von  der  KreushüfUrainfAge  an  auf  dem  hinteren  Theile 

dei  liüllbeiue  am  normalen  Recken  ist  am  i  haehiiischen  zu 
einer  btumpfen  Knicivuiig  um<;e wandelt,  cbentaüs  m  äteigendeui 
VerhaUni^s  der  Yerbüdung  des  fiecltens  (TaL  1«  die 
Bogen  «/«)• 

11)  Daa  Kreuibein  der  rhacUtiaefaen  Becken  ist  nicht 

am-  iu  den  lieiden  Hälften  seines  oberen,  eingeleiikten  ThcUes 
(von  der  Mitte  des  i'iomuiiLunum  bis  zum  vorderen  Haude 
der  SuperL  auricul.  gemessen),«  sondern,  trotzdem  die  oberen 
lUnder  ao  aehr  nach  den  Promonterium  convergireQ,  auch 
in  der  ganxen  Breite  des  genannton  Theils  bfeitor,  ab  am 
normalen  Becken. 

die  Hälfte:     das  Ganze: 
Am  noniiaien  Becken  Fig.  3:  6,15  Ceutim.,  11,6  Ceutmu 
Am  rbaciülisdien  n     „   2;  6,61      «      12,5  ^ 

n  n  »       »  n        12,6  „ 

Die  Unterschiede  sind,  wie  man  sieht,  bedeutend. 

Das  rhachiliscbe  iktken,  inL  1,  Fig.  2,  ist  dabei,  wie 
sc^on  erwähnt,  ein  im  Aligemeinen  au  kleines,  in  seiner 
Grtaeneittwiokehing  surünitgebMienesii  Unterhalb  des  ei»* 
gelenkten  Theils  (also  ungeßhr  von  dem  oberen  Rande  des 

di'itteu  Kreuxbeiöloches  an)  wird  die  Bi-eile  bei  lig.  1  normal, 
bei  Fig.  2,  dem  im  Qmmi  m  kiemen  Becken,  geringer,  als 
in  der  iXorm. 

Aus  allen  diosen  Betadeait  nswantüch  aber  aus  dn  drei 
leUten  geht  mit  Sicheiheii  herrert  dass  din  DatomUtan  der 
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Vprhiegbarkeit  der  Knochen  sind,  dass  eiin^  Verschiebung  des 

iireuzbeins  in  seiner  Gelenkverbindung  nidit  vorliegt,  dass  im 

Gegentheil  gerade  diese  YcrlNiidung  die  Steile,  ist,  wekhe 

4mek  dn  iteelitiBclMD  PriMsesB  oidil  naohgMlHg  nM. 

Der  EntwickehrnggfineMs  Samr  Deforaritftten  der  Mntem 

Wand  am  i  liachilisch  erkrankten  Becken  isl  nach  den  Be- 

■ 

fimden  tilgender: 

Der  im  Sitzen  nach  unten  und  vorn  wirkende  Druck 
der  Rnnpflast  dringt  den  Imtmt  TImU  beeonder»  dee  ieliten 
Lenden-  «d  ereten  EiembeiniuMwie  In  derulben  RklMung 

fort,  seine  erweichte  Knocbenmasse  hier  zusammenpressend 
und  sie  am  ersten  Krenzbeiiiuirbei  m  sem< m  uljer«'ii  \lis(  IjiaU 
gleiebmäs^ig  lortschiebcnd,  an  den  vorderen  Rändern  beider 
gemnwlun  Winkel  in  stampf»  SfiitieD  eiiBlreibend.  Dieeor" 
DnieiL  nach  Torn  und  imten  zielit  die  beiden  Seilenlifilllen 
des  oberen  Tbeils  des  Kreuzheins  (die  beiden  enlen  WliM) 
«ach  sieb  tind,  indoni  sir  >si(h  nach  dieser  Richtung  aus- 
dehnen und  diejenigen  Ttieile  von  ibuea,  welche  der  aoi'  den 
KOqMT  des  WiiMe  wirkeaden  lüwll  smäciiel  iegw,  wm 
■eulen  folgen,  iM  der  Bogen«  den  die  linee  imioni.  «vf 
iinen  beedmibl,  gegen  den  KAfper  dee  ersten  Krewibgfft^ 
wtrbels  lini  immer  flacher  und  sie  selbst  nehmen  tni  Mk  ü»' 
bcdcuteiiii  zu.  Aber  durch  den  sieb  weiter  fortpflanze uden 
Zag  müssen,  da  die  Bänder  der  Synchondrosis  sacro-iliaoa 
flkÄt  nadbgeben,  die  nachgMiigen  flttftbeine  in  eben  derselben 
Biditnng  Ibrtgezogen  werden,  bis  lur  Gegend  des  Torderen 
Randes  der  Incis.  isdiiad.  majfU':  der  weitgesehweifte  Bogen, 
den  die  Linea  inuom.  hier  bildet,  wird  zusammengedrängt 
zu  einem  kleineren  Kreisabscfanitt,  indon  aieii  seine  beiden 
ftffcmiiiil  einender  nihm. 

Dns  torspringende  iVsesontoriain  koennt  dhnseii 

1)  auf  ein  Voi"-  und  Herabgednieklsein  dei'  Knochen- 
massen  des  ersten  Kreuzbeinwu  bels  und 

2)  auf  ein  Vor-  und  Herabgesunkenseiii  des  iueiisbeins 
mit  dem  binteron  Tbeiie  dar  Darmbeine.  Oese  das 
Aremontetimn  nielit  etim  nnr  nach  Torn,  Bondewi  wifUleh  ancb 
nach  unten  gesunJ&eu  isl,  zeigt  der  Anblick  eines  mit  seiner 
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oberen  AperUir  horizontal  stehenden  rhacliitischen  Beckens 
iiebea  eiueui  el>eu  so  gestellten  normalen:  bei  erstereni  fällt 
eine  wagei^cht  nach  hinten  gezogene  Linie  über  das  Pro- 
montorium, bei  letitereai  unter  dasselbe. 

£me  Folge  dieser  zwei  Abnormitilten  ist  aueb  die  be- 
deutendere  Neigung  des  Kreuzbeins  nach  vorn  und  unten  und 
das  Nachliinlentreten  des  Sleishi)eins,  wenn  dasselbe  nicht 
durch  den  Druck  beim  Sitzen  mit  dem  untersten  Theile  dee 
Kreuzbeins  eine  Knickung  nach  vom  erlitten  hat»  was  an 
den  auf  Taf.  I.  gezeiofaneten  rhachitisdien  Becken  der  Fall  ist 

Von  den  auf  den  Beckenring,  seine  obere  und  untere 
Abtheüiuig  wirkenden  Kräften  sind  von  Sp.  nicht  minder 
aclitbare,  als  die  von  ihm  aufgeführten  und  zwar  von  anta* 
gonistischer  Wirkung  ausser  Acht  gehissen. 

Es  heisst  auf  S.  144:  ^Die  Kriike,  welche  auf  diesen 
Hing  (den  üeckenring)  wirken ,  sind  hauptsächlich  die  Last 
des  Rumpfes  in  aufrechter  Stellung,  femer  der  von  den 
Sehen kelbe wegern  (Ilio- psoas)  und  den  Adductoreo  der 
Oberschenkel  ausgeübte  Zug.  Der  letztere  wirkt  nur  auf  den 
unteren  Halbring,  die  mächtigste  Kraft  (die  Last  des  Rumpfes) 
auf  den  oberen;  die  Mm.  ilio-psoae  beugen  die  Wirbelsäule 
gegen  die  Extremitäten,  drangen  also  das  Sacnmi  gegen  die 
Beckenhöhle  und  suumiiren  ihre  Wirkung  somit  zu  der  vom 
Rumpfe  geübten.  Indess  äussem«  sie  auch  einen  directen 
£influss  auf  den  unteren  Halbring.  —  Der  Emlluss  der  auf  , 
den  oberen  Halbring  wirkenden  Kräfte  ist  somit  der,  dass 
das  Sacrum  der  vorderen  Becke invaiid  genähert,  die  queren 
Durchmesser  ei'weitert,  die  erwähnte  Wand  ahgethicht  —  -** 
werden." 

Da  der  Druck  der  Rumpflast  in  aufrecbter  Stellung  nach 

hinten  und  unten  wirkt,  da  die  Wii*kung  des  die  lüiitere 
Beckeijwajid  IrcfTendiii  [»lurkcs  inif  die  Sviiijdiysis  und  ihre 
Bänder  bei  atürechtcr  Stellung  ipcht  exlslirt,  da  die  Mm.  iliaci 
1^  fizirten  Schenkehi  die  beiden  Scbaufehi  der  Darmbeine 
.  vielmehr  nShem,  da  ausser  den  Mm.  psoas  nodi  eziatiren  die 
<  Latissimi  dorsi,  die  Quadrati  lumborum,  die  Sacrohunbares,  • 
die  Multilidi  spinae,  die  Glutaei  maximi,  so  köiuiten  wir, 
trotzdem  wir  noch  die  Muskeüi,  die  auch  das  Kreuzhein  noch 
nach  vom  lu  sieben  im  Stande  sind,  im  Sinne  haben,  nimhch 
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dm  Le?ator  ani  und  den  M.  pyrilbmiis,  mit  demselben  Rechte, 

wie  /Sp.,  sagen:  der  Einfluss  der  auf  den  oberen  Halbring 
wirkendeu  Kräfte  ist  soinii  der,  dass  das  Sacrum  von  der 
vorderen  Beckenwand  entfernt,  die  queren  Durchmesser  ver- 
kleinert, die  erwähnte  Waind  nach  hinten  auagebraudit  werde. 

,,Der  untere  Halbring,''  fSbrt  jSjp»  fort,  „hat  6em  oberen 
Widersland  zu  leisten,  er  ei  irihri  ausserdem  den  Druck  des 
an  jeder  Sei|e  über  iün  wcgiuuiendcn  Ilio-psoas,  welcher  ihn 
nach  innen  zu  drängen  auchl,  und  den  £influ8s  der  Anaieher 
des  Oberschcnkela,'*  die  zufolge  ihrer  Richtung  die  Scham- 
beine Ton  einander  zu  entfernen  suchen. 

Was  ziiiiidist  den  Druck  der  Ilio-psoae  (der  Sehne 
dieser  beiden  Muskehi)  anlangt,  so  finde  ich  üni  ain  rhaciii- 
(ischen  Becken  In  nichts  bestitigi.  Oa  ä>p*  weder  die  gleich- 
niaBige  Abplattung  der  vorderen  Wand  noch  das  seltenere 
Vorkommen  des  Eingedrdcktseins  der  Schambeine  auf  emen 
an  der  äusserstcn  (irenze  des  hori/üiii.iien  Schambeinastes 
stattfindenden  Druck  zurückführen  kaiui  und  da  au  der  Stelle, 
über  die  die  Sehne  hinweggeht,  kein  besonderer  Eindruck 
sicbthar.  ist,  so  frage  ich,  worin  sich  jener  Druck  nach  Innen 
numifestirt;  emem  solchen  wirkten  überdies  entgegen  der  Zug 
4es  M.  pectinaeus  mid  des  Ol»iuia(ni  cvicjiius. 

Die  Wirkung  der  Adductoren  (ihren  Zug  nacli  aussen, 
unten  und  hinten)  compensuren  der  Sartorius  und  Rectus 
femoris  und  die  von  den  Tubera  isctiii  nach  innen  oonvergi- 
renden  Muskeln  (der  M .  semitendlnosus  und  semimembranosus), 
Icruer  der  Ohüii.iliu  internus  und  der  Levalur  ani. 

Die  Wirkung  der  von  «Sp.  genannten  Muskchi  zur  £r- 
kUrang  des  Zustandebommens  der  rhachitischen  Becken- 
dflformitft  mit  fainzuaiehen  wolkn,  hiesse  demnach  diigenigen 
herausnehmen,  die  jener  Deformität  günstig  smd,  die  flir  un- 
güusti|;«'ii  aber  bei  Seite  lassen. 

Die  ßestimmung  des  iüntlusses  der  Muskeln  auf  die  i:^ut- 
stefauDg  der  rinchitischen  Beckendefonmüt  ist  wegen  der  so 
grasaen  Zahl  der  am  Becken  entspringenden  und  sich  an* 
setzenden  Muskeln  von  theils  antagonistischer,  theils  gleidier, 
llieil>  bei  verseiuedenen  Hallungen  ^anz"  verschiedener  Wirkiuii?, 
sodann  wegen  der  Verbindung  derselben  mit  so  beweglicheu 
•nd  90  viel  bewegten  Thailen  eine  schwierige. 
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Naehsehrifi. 

N  u  l)(lf'rn  Anfangs  Deccmbcr  der  vorstehende  Aufsalz  an 
Herrn  i^mtossor  Credd  abgescliickt  worden  war,  machte  mich 
derselbe  gütigst  auf  eine  in  Nr.  48  der  „I^utschen  fUinik*" 
vom  27.  NoTember  1858  Aber  denselben  Gegenstand  erschienene 
Abhandhing  von  Herrn  Professor  HoM  aufmerksam. 

Diese  AbliiiiulliJH!,'  hebt  aus  der  Meter*schcn  Lehre  Aber 
die  mechanische  Bedeutung  des  Beckens  hauptsächÜcii  die 
Behauptungen  zur  Besprechung  hervor,  dass  das  Kreuzbein 
an  dem'Kreuzbeintheile  des  Hüftbeines  durch  die  Ligg.  vaga  post 
aufgehängt  sei,  bei  seiner  Bi^astnng  durch  Spannung  Aeser 
Ii.indcr  den  hinteren  Theil  der  Ilünbi  in«  nach  iiiufu  ziehe 
und  dadurch  zwischen*  letztere  eingeklemmt  werde,  dass  die 
Symphysenenden  der  Schambeine  eine  Bewegui^  nach  aussen 
erhalten,  wodurch  Spannung  der  Symphysenbfinder  bedingt 
werde,  dass  deshalb,  wenn  die  Theile  nachgiebiger  sind,  schon 
durch  die  Last  des  Körpers  während  des  Wachstbuiiis  eine 
ßi  (  keiiforra  entsfobe,  weiche  in  den  Schambeinen  abgetlacht 
und  mehr  in  der  Breite  ausgedehnt  sei,  wobei  natürlich  auch 
die  Sitzbeine  weiter  von  einander  entfernt  werden.  - 

Da  ich  Versuche  an  Kinderieichen,  um  die  Ursache  der 
Abflachuii«;  der  vorderen  Wand  am  iliadiitisehen  Becken  zu 
ermitteln  (die  weder  durch  die  ßauchnmskeln  [dcaxizont]^ 
noch  durch  den  Uiopsoas  [SpiegMerg]  bedingt  sein  kann), 
angestellt  habe,  so  war  ich  im  Stande  die  obige  Auseinander- 
setzung Meter*s  zu  prdfen  und  ich  theile  hier  anhangsweise 
die  Resultate  dieser  Versuche  mit. 

Erster  Versuch*, 

Die  Leiche  eines  14  Tage  alten,  ausgetragenen  Kindes 
wurde  nach  Bloslegung  der  Symphyse  und  des  Kreoibeins 
mit  den  letzteres  überragenden  hinteren  Thailen  der  HfUtbeni«- 

kämme  in  der  Weise  schwebend  befestigt,  dass  zwei  um  den 
vordersten  llieü  der  iiiitÜHiukamnie  herumgeführte  Doppel- 
schnüre  an  einen  horizontalen  Balken  geknüpft  wurden;  die 
Arme  des  Kindes  befonden  sich  zwischen  der  jedeneitigQD 
Doppelschnur,'  wodurch  der  Rumpf  in  aufrechter  SteHong 
blieb.  Die  liumptiast  pflanzte  sich  somit  ungehindert  aul  das 
iueuzbem  fort  Jetzt  wurde  die  Sciiaoibeinsymphyse  getrennl 
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imd  der  Erfolg  war,  dass  die  beiden  Scfaambeioe  soweit  aus* 

pinanderwichen,  dass  man  dir  Ku|*pe  des  MiUcIfingers  zwischen 
sie  fuhren  koiiiilc.  Hob  man  den  Rumpr  in  die  Höhe,  so 
Uemmten  die  sich  oähemden  Schambeinenden  den  Finger 
gleichsam  heraus  und  nur  ein  geringer  Spalt  blieb  zwischen  ihnen 
tSbrig.'  Erweitenmg  und  Verengerung  ereigneten  sich,  so  oll 
man  den  Kuiiipi  hol)  iiinl  sinkon  liess.  Vorniohrle  man  die 
Kumpflast  durch  Hmabdruckeu  des  Rumpics  in  der  Richtung 
der  Wirbelsaale,  so  wuchs  der  Spalt  in  gleichem  Verhäitniss 
mit  der  Stirke  des  Druckes.  Betrachtete  man  das  Kreuzhein 
mit  den  hintereir  hervorspringenden  Kammtheilen  der  Hflfl* 
beine,  so  sah  ninn  ein  Vor-  nnd  lliii  ibtroten  des  Kreuzbeins 
und  eine  AunähtTung  jener  KamulÜieüe  und  der  quer  uim- 
ae  gelegte  Finger  füblle  ihre  Bewegung  nach  innen.  Umfasste 
man  das  Becken  lose  mit  der  Hand  und  druckte  den  Rumpf 
imab,  so  wurden  die  Finger  vom  Ton  den  anseinander- 
gebf  iKii  ii   vurderen  Theilen   der  Beckcubcine  au^jemander- 

Bemerkt  muss  noch  werden,  dass  die  beiden  Schnüre 
an  dem  horizontalen  Balken  nebeneinander  befestigt  waren, 
90  dass  sie  jener  Rewegimg  der  Schambeine  nach  aussen 

eher  hinderlich  sein  kunnlen.    l'rbenlns  uiirde  der  Versuch* 
wiederbüll,  nacbtlen»  die  Sclmüre  um  den  äus:ieren  Theil  der 
horizontalen  Schambeinäste  hemmgeföhrt  waren  und  der  £r- 
Iblg  war  derselbe. 

Um  den  Einfluss  der  Unterstfitzung  der  Tnbera  oss.  ischii 
TO  prüfen,  >vurde  die  Leiche  in  eine  sitzende  Lage  gebracht 
und  wiederum  konnte  man  bei  denseiben^Voniaüuien  dieselben 
Erfolge  beobachten,  hinsichtlich  der  Grösse  nur  wenig- geringer. 

Bei  den  zwei  folgenden  Versuchen  wurde  das  Becken 
■I  derselben  ^eise  präpanrt,  die  Leiche  ebenso  schwebend 
befestigt,  die  Vornahmen  aber  versrhietli  Ii  vi^aw/t  und 
uiudilkii't,  weil  es  8icli  darum  handelte,  das  Verhaileu  der  Syiiipli yse 
auch  bei  liegendem  ädrper,  femer  den  fiinfliiss  der  Schwere 
und  der  Eulferouiig  der  untoren  Extremitdien  und  d«  der 
NachbarikMle  auf  dasselbe  zu  ermittebL  ALUSserdem  wurden 
der  ^Tösseren  Genauigkeit  wegen  Messungen  des  Sunphysen- 
spaltesi  lu  den  verschiedenen  Lagen  und  Manövern  angestellt 


I 
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Zwdter  Yerduch. 

An  der  Leiche  eiaes  neugebomen,  stark  entiriokeUflo^ 
Knaben  wurden  die  unteren  Eitremitften  in  der  Entfernung, 

in  der  sie  bei  der  horizontalen  Lage  des  Köqjcrs  ungezwungen 
lagen,  durch  eine?i  zwischen  sie  *:esk:tkten  Speiler  und  eine 
um  sie  gelegte  Scbniu*  lixirt;  sie  betrug  27«  Zoll  an  den 
lüiieea  Als  nun  die  Symphyse  durchgeschnitten  wurde,  m 
enlsland 

1)  an  dem  horizontal  liegenden  Korper  ein  Spalt  von  - 
6 — 7  Millimeter.  L^te  man  .liiei-  «mlcr  (la*<  Kreu/bcin  allein 
eine  teste  UnterInge  und  isolirte  so  den  Druck  aut  dasselbe, 
so  wuchs  der  Spalt  bis  auf  B^Millim.  und  .veniogerte  sich 
bis  auf  5  MOIinL,  als  das  Kreuzbein  durch  UnterstäiUfuig  des 
Rückens  und  der  Behie  h^M  lag. 

2)  Hub  Uian  den  KorjH  r  am  liunij»fe  in  dir  liulie,  so 
dnss  er  verticai  sich  bel'and»  so  mass  mau  3 — 4  MiliimAtty 
Zwischenraum. 

3)  Brachte  man  die  Leidie  an  das  vorerwähnte  GerflsCt 
so  dass  sie  nur  am  Beck^  befestigt  schwebte,  so  klalfie  die 
Symphyse  8  Millim.  —  1  Cenlini.;  v»  rnielird-  man  die  Ruuipf- 
last  durch  lliaabdrücken  des  Uumptc^:  1  Ceatim.  3  Millim.; 
hob  man  clas  Kind,  wiederum  3 — 4  Miüim.  £s  waren  übrigens 
diesmal  nicbt  nur  vom,  sondern  auch  hinten  an  den  vorspringendea 
Kammtheilen  der  Hüftbeine  zwei  Schnüre  angebracht  worden» 
damit  der  Druck  der  Uiiniiillast  nu>gli(  hsl  ^'leiclunässig  auf 
das  iicckea  sich  überUage.  Die  £rgebnissü  dei'  Me^imgea 
waren  aber,  als  man  die  hinteren  entfernte,  dieseilien. 

4)  Untentütite  man  die  Tnbera  oss.  isdii  (stCsend« 

Haltung),  so  erf;aben  die  Messimgen  nur  sehr  J^eringe  Unter- 
schiede beim  Heben  mid  Senken  des  Kuuipies  im  VerhältBisn 
m  den  unter  3)  angegebenen  Aesultalen. 

Die  Bewegungen  der  faintepen  Kanmtheile  und  der  Schann 

beinenden  waren  selir  deullidi  dem  Aucre  uiul  Geffdi!  und 
wurden  es  noch  juehr,  ids  neben  die  Symphyse  in  das  jeder- 
•eitige  innere  Schamiwinende  und  in  jeden  der  hmteren  das 
Erencbein  überragenden  Theile  der.  fiflftbeinkinmie  grosse 
Nadeln  «ngefüfarl  und  so  die  venierea  md  ynteren  Hdül- 
arme  verlängert  wurden. 
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Wuriea  die  Schflükel  emander  gsnilittt  imi  tu  den 
IiMeD  ■MMiwwnyhatoi,  m  kanto  ielMrt  dir  iliriMte  Drack 

die  Symphyse  nidit  zum  KlafTeu  bringeii. 

i>ntler  Yersuck 

Ein  nengebonieB  «osgetragenes,  8Vt  PAmä  tdumre^ 
noch  «tlrker  enCwiekeltes  Rind  Ton  22  Zoll  LSoge  wurde  zu 

dieseui  \ii  suche  benutzt. 

Um  die  Spannfiiliigketi  der  Symphyse  2tt  enrntteln,  worden 
«eben 'die  letitere  vor  ihrer  Trennuiig  iwei  Nadebi  gekreuzt 
ängestossen.   Ihre  Köpfe  standen  bei  Rückenlage  und  un- 

gezwiragencr  4V.,zö!Hger  Entfernung  dor  Knien  1  Centim. 
4  Miiiuü.  vou  emauder  ab.  VV  ui'dcn  nun  die  Beiuu  gespreizt 
und  nach  entgegengesetxter  Richtung  stark  angezogen,  so 
wichen  die  Köpfe  der  Nadeln  auseinander  und  man  mass 
zwiscben  ihnen  1  Centun.  8 — 9  MUlim.,  ab  4 — 5  MillinL, 
iiit'hr.  als  Ix'i  drni  g('\v6liiiliih«»n  Verhalten.  Durch  starkes 
limckeu  dt:r  Schenkelkij^re  gegen  das  Üecken  vou  dun  hnieen 
m  konnte  der  Winkel  zwischen  den  zwei  Nadeln  ganz  zum 
Schwinden  gebracht  werden.  Zog  man  die  einander  genäherten 
Sdienkel  nach  nnten,  den  Rumpf  nach  oben  stark  an,  so 
verringerte  sich  der  Zwischenrainu  der  IVadelköpfe  ulü"  7  Miiliin. 

Nach  Trennung  der  S}'niphyse  und  bei  obiger  in  scfion 
erwähnter  Weise  fizirter  Schenkelentfemmig  von*  ZoU 
naia  man: 

1)  bei  iion/uiiiaJ  liegendem  Kinde  9  Millüii.  Syin[)hysen- 
spalt  Bei  isolirteni  Druck  auf  das  Kreuzbein  durch  eine 
böte  Unterlage  1  Centim.  1  Millimeter. 

Dif*  im  Verhällniss  zum  zweiten  Versuch  viel  grössere 
EiiUcruung  der  Scliand»einenden  von  Ü  Centint  i)(  i  iiuri/ontal 
äsfonder  Leiche  rüiiri  Üjeils  von  der  Zerrung  und  i^schlaüiuig 
aller  Beckenftigfln  durch  die  voranngegSBynim  eben  be- 
Kfahebetten  Manipulationen  her,  theils  von  der  grösseren 
Entfernung  der  Sclienkel,  theUs  endlich  T<m  der  stärkeren  Entr 
Hickeiung  und  deshalb  grösseren  Schwere  der  beiden  Beckeu- 
büken  mit  ihren  Weichlhailen  und  der  Schenkel  (s.  später). 

2)  Hob  man  den  Körper  am  Rumpfe  in  db  Hähe,  ao 
sdiwaud  der  Spalt  bis  auf  3  MiHÜMtor. 
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3)  Bei  dem  li\v<»l)end  beicsUgU'ii  Kinde  betiiig  er 
1  Cenüm.,  bei  Veriiiehruug  der  Rimipllasi  durch  Uiuabdröcken: 
1  Gentim.  4 — 5  Millimeter. 

4)  Bei  Unterstfitzimg  der  Tnbera  hatte  man  dieselben, 

nur  wenig  kleinere  Ausschläge  bei  Hebeu  und  lliuabdrückeii 
des  Rumpfes. 

Die  Bewegimgen  der  biotercn  Kammtüeüe  uud  der  vom 
mid  hinten  eingestoaaenen  Nadeln  waren  auch  hier  in  der 
schon  erwähnten  Weise  zu  beobachten. 

Um  die  Wirkung  der  Scliwere  der  vSchenkel  und  der  beiden 
Beckenhälften  samnit  ilircu  Weiclillieiien  .nit  die  Grösse  des 
Symphysenspaltes  zu  eriniUehi  wurde  zunrich^  d,er  die  Ikuiee 
auseinanderhaltende  Speiier  entfernt  Hob  man  nun,  während 
die  Schenkel  nebeneinander  herabhingen,  den  Körper  veriical 
in  die  Höhe,  so  schloss  sich  der  Spalt  fast  ganz  und  nach 
Exarüculatiou  der  Extremitäten  otlhete  er  sich  in  derselben 
Haltung  wieder  bis  auf  5  iMiUimeter.  Lag  der  Rumpf  hori- 
zontal, so  mass  man  6 — 8  Millimeter. 

Es  hatte  also  die  Sc|iwere  der  nebeneinander  vertikal 
herabhängenden  unteren  Extremitäten  den  D  Milümeler  weiten 
Spalt  fast  ganz  gesciiiossen,  wührend  die  im  Verein  mit  tlen 
beiden  Beckcnliälflen  sammt  Wcichtheüen  wkeiule  Schwere 
der  Schenkel  bei  horizontaler  Lage  filr  sich  allein  zur  Er- 
weiterung des  Spaltes  etwa  2 — 3  Millimeter  beträgt  Die 
Ursache  des  bedeutenden  Klallens  der  Symphyse  bei  horizontal 
liegendem  Rmnpte  und  des  geringeren  bei  verticaJ  in  die  Höhe 
gehallencra  wurde  in  der  Schwere  der  beiden  Beckeuhälflea 
mit  ihren  äusseren  mid  inneren  Weichtheilen  erkannt;  hielt  ' 
man  nämlich  den  Rumpf  horizontal  mit  der  vorderen  Fttche 
nach  unten,  so  schloss  sich  der  Spalt  ganz;  es  wirkte  jetzl 
die  Schwere  der  genannten  Theile  in  entgegengesetzter  Hichtung. 

Aus  diesen  Versiictien  ei|[iebi  sich,  daes  der  Hruek 
der  Rumpflast  eine  Uebelbewegimg  der  Beckenbeine  tcp* 
anlasst,  deren  Hypomocbtion  die  VerilHndnng  der  letzteren 
mit  dem  Kreuzbeine  ist  (der  vordere;  längere  Hebelarm,  der 
vor  der  Verbindung  liegende  Tlieil  der  üss.  iimom.  wendet 
sich  nach  aussen,  der  kleinere  hintere,  der  vorspringende 
hmteffe  Kammthcil  der  Gas.  ilei  nach  innen),  und  tdass  dieser 
Bewegung  die  Unteratfitiung  der  Tubera  oea.  ischii  nor 
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(ms  woU  m  der  Diveifeni  dar  ah>tcig)Midea  Sitibeio- 
iile  a  erkläreo  ist),  die  Wirkung  der  sich  gegen  das  Becken 
«(enimendei)  Beine  beim  Gehen  und  Stehen  aber,  wie  Professor 
Kohl  hiTvorlu  hl.  (lurrliaiis  entgegentritt. 

Natürlich  sind  nur  am  kindlichen  Becken  mit  seinen 
adigwbigen  Symphysen  die  Ausschläge  so  bedeutend,  wie  wir 
le  gesebeo  haben ;  am  kindlichen  rhachitischen  Becken  aber 
vfrden  sie  noch  bedeutender  sein  müssen  und,  wenn  nicht 
dif  Flügel  des  Kreuzbeins  in  der  Ausdehnung  ilu*cr  Ver- 
liioduug  mit  den  Hiirihflrirn  sich  so  verbreiterten  (s.  oben  die 
Messon^),  so  wurde  die  Folge  des  erdrterten  Mechanismus, 
die  Abplattung  der  vorderen  Wand,  einen  noch  höheren  Grad 
((reichen  mfissen. 

Wenn  wir  nun  noch  diiicli  Mrssiin^MMi  (lulliim,  tlass 
sich  die  hinl(;ren,  das  Kreuzhciu  überragenden  Kaniiulheilc 
4er  Uäftbeine  als  hintere  Hebelarme  am  rhachitischen  Becken 
I    weiter  nach  innen  begeben  haben  und  einander  näher  stehen, 
'    als  am  normalen,  ja  ab  an  im  Allgemeinen  verengten  und  in 
I     der  Entwickeliing  znrfirkgebliebeurn  BeekeR,  so  haben  wir, 
glaube  ich.  vollen  (jinuti  iii  dem  erurlei Leu  iiebeimechaiiisinus 
das  ur&ächliclie  Moment  lur  die  gleiclimässige  Abplattung  der 
uMderen  Wand  des  rhacbitiseheii  Beckens  «i  suchen  und 
m  imoen. 

Die  Messungen  betrafen  den  Zwischenraum  der  hinteren 
Tbeile  der  Huftbeinkämmc  und  /war  an  drei  üliercinandrr- 
üegeuden  Punkten,  erstens  an  dem  (Jebergang  des  oberen 
n  den  hinteren  JLammtbeil«  dem  <favGh  eine  stumpfe  £cke 
«arUrteo  Ansalzpuiikte  der  Ligg*  ileo-hmab.  entspreobendr 
sweitens  in  der  Mitte  xwiacfaen  dieser  Stelle  und  der  Spina 
po^L  sup.  und  tliiUeiis  zwischen  diesen  Spinis  selbst. 

1)  Am  Aasatqiunkte  der  Ligg.  iko-lumh.  am  ttuAbeiMt 

«)  '$m  nofiialen         5)  an  iaoi  Allg«m»    e)  aa  liAaUttsolieii 
Beehea:  ni  klalaen  Bedcaa:       •  BMloea: 

lMet3€entim.draihn.   1  Met  5  Miffim.   8  Gentun.  4 Miffim« 
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2)  Zwischen  diesem  Punkte  und  den  Spin,  post  sup.: 

a)  an  normaleii      h)  an  im  Allgemeinen     e)  ao  rhacliitisoliea 

8«  kleiooo  BeeEen: 

7  Cenlim.  6  m&oL 
7     ^  6 
7     „  4 


Beokni: 

9  Ccmlim.  5  Millim. 

6  „  6 

7  „  5 
7  ,  5 
9-    .  — 


Beekes: 
6Centim.3 

6     .  6 


»t 


7 

5 

5 
6 
7 


3)  Zwischen  den  beiden  Spin,  post  sup.: 

o)  an  normalen       h)  an  im  Allgemeinen    e)  an  rbaehitiecben 

sn  kleinen  Beekon: 

6  Centini.  2  Millini. 
6     „     5  „ 
ö     „     7  „ 


Beeken: 

8  Centiiu.  5  Milliuj. 


5 
9 
8 
5 
6 


Beeken: 

7  Centim. — Miilini. 
7.5. 


Die  beiden  fhachittscben  Becken  sind  dieselben,  die  wir 

bei  Erörterung  der  Deformitäten  der  hinteren  Wand  des 
rlinthilischen  Brrkcus  b<?imtzten  und  deren  obere  Aperturen 
HU'  gezeichnet  liaben.  Es  ist  interessant,  dass  das  erste 
rhachitische  verbildete  (coi\j«  1"  8^^  grössere  Abstände  zeigt» 
als  das  zweite  (conj.  l''  IC*^,  trotzdem  die  Abflacbimg  der 
vorderen  Wand  hei  ersterem  stärker  ist;  der  Grund  davon 
ist,  dass  das  zweite  auch  ein  im  Allgemeinen  zu  kiemcs 
Berken  ist,  eine  Beckenart,  die  auch  für  sich  geringere  Ab- 
stände zeigt,  wie  die  zweite  Rubrik  dartbut  Die  dritte  Reihe 
der  Zahlen  unter  der  zweiten  Rubrik  (unter  desa  im  AH- 
gemeinen  zu  kleinen  Becken)  gehören  einem  Becken  an, 
dessen  zugehörige  Wirbelsäule  im  lials-  und  Biustüieil  sehr 
bedeutend  scoUotisch  verkrünuui  ist.  Das  Becken  aber  zeigt 
keine  einzige  den  rbacbitischen  Becken  zukommende  Defcu^ 
mitflt;  es  ist  nur  em  im  Aligemeinen  zu  kleines  mit  fast 
kreisrunder  oberer  Apertur  (Conjugata  1  Meter,  Querdurch- 
messer  des  Einganges:  1  Meter  IV2  Centimeter).  i>ii*ses 
Becken  zeigt  daher  nicht  den  verminderten  Abstand  der 
hinteren  Kämme,  wie  die  rhachitischen  Recken. 
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Noch  WL  bervorzutieben,  dass  die  Vermindenuig  dieses 
Abstandes  an  den  liiactiitisciieii  Becken  «wischen  den  Spow 
fKMt  80|i.  und  schon  eher  aufhört  und  im  unteren  Theüe  der 

Absland  gleich  wird  dem  der  nonnaleu  Becken  (wälir<nid  die 
Zahk*n  an  den  im  Allgemeinen  zu  engen  Becken  stelig  fallen); 
die  Figui\  die  die  lauteren  Kammtheüe  am  rhachitischen 
Becken  hüden,  ist  daher  euie  gami  andere,  bald  unten  breitere, 
als  oben;  bald  unten  und  oben  fast  gleich  und  in  der  Mitte 
enger;  am  normalen  Becken  und  an  den  im  AllgemeiiMm  m 
kleinen  verlaufen  die  Kämme  gleichmässig  von  oben  nach 
uttleu  coü\ergirend.  Die  Verengerung  des  Zwischenraumes  au 
den  rhachitischen  Becken  geht  also  so  weit,  als  die  Ver- 
ktitemog  des  Kreuzbeins  sidi  erstreckt  (s.  -oben)  .mit  zum 
Beweise  f  dass  ersfcere  durch  den  Zug  des  Kreuabdns  ver- 
anlasst ist,  mit  Ausii;iluiit'  der  zwischen  den  Ausatzpunkteu 
der  Ligg«  iieo-luml).  bestciicndeu,  die  durch  das  Hiuab- 
gesunksMein  des  lelilen  Lendenwirbels  und  den  Zug  der  Ligg. 
Seo-lumb.  zu  Stande  kommt 


XV. 

Breiuiidzwanzig  Fälle  von  künstlicher  Erregung 
der  Frtüigebiizt  nebut  Bemerkungen  darüber 

Dr.      F.  Germann  zu  Leipzig. 

(Fortfletxoxig  and  Schluss.) 
Kebst  einer  Tabelle. 

Die  folgenden  28  FiUe,  m  wekhen  die  könstliBhe  Fr«li- 
geburt  eingeldtet  wurde,  sind  es,  auf  welche  flicfa  die  vor- 

stell!  iidf  ii  Vergleiche  imd  Betrachtungen  zunächst  beziehen. 
Lie  Üe^ciialfeuheil  der  Nachgeburtslheile  wurde  in  den  Berirhten 
■ar  uiaoiweit  erwihnt,  als  sie  aitf  die  Wahl  der  ü|»eraUQU 
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oder  den  Veikuf  der  Geburt  überlia^it  von  Biiitess  cndiusD. 
Die  Mannicbfalügkeit  der  gewiUlen  OperalMeinetbodeii  aber 

erklärt  sich  daraus,  dass  icl»,  uiibefriedifit  durch  d<*n  Erfolg 
der  Scheideodouche  bei  der  zweiten  der  eiitgeleileteü  Früli- 
gebtirten  und  turüokgeeefaredit  durch  den  bei  derselben  Geburt 
in  Erfifanuig  gebrachten,  echeinbar  unbeihieUeB  £rfoJg  der  im 
^eeenllkhen  nach  CoAeiir'e  Weise  vorgenomineneaGeblrniallei^ 
einsprilzunt^,  eiiui  weniger  ^'erahrvolle  und  doch  sicliere 
OpciaLiuuä weise  aulznhuden  üüeble,  hin  ich  endhch,  iasL  aime 
Auanalune,  zu  dem  Coh$n*Khm  Verfahren  aurnckkehrte* 

Frau  Callenbachy  einige  20  Jahre  alt,  ungewöhnlich 
klein,  rhoi^tü tisch  verkrüppelt,  leicht  hinkend,  »oitdl  aher 
gesund  und  kräftig,  bland  in  der  32.  Woche  ihrer  xweiteu 
SchnangMchaft  Dae  Becken«  sdüef .  gesollt,  erwies  sicii 
ungleiofanids&ig  allgamein  vermgt»  hoch,  etarit  gontigt»  der 
Schanibogen  spitz,  der  Vorberg  dem  hnken  Darm-  und  Seham« 
bein  {j;«'näliert^  d«T  Knochenliau  im  Allgenu  iiieii  stark  ent- 
wickelt. ^tui*  der  rechte  Winkel  des  Beckeus  bot  so  viel 
Raum,  dass,  wie  die  spätere  Seclion  erwies,  em  Kopf  von 
weniger  als  mittlerer  Grösse  überhaupt  eintreten  konnte. 
Conjugata  yera  des  Beckeneinganges  3V4  Zoll. 

Da  die  vorangehende  (irliurt  nur  unter  den  grösstcii 
Gefahren  für  die  Mutter  duich  die  Peiforation  'm  £ude  ge- 
bracht worden  war,  entschloss  ich  mkb  zur  Einleitung  der 
Frühgeburt.  Zu  diesem  Zwecke  wurden  vom  5.  bis  18.  Januar 
1850  täghch  durch  eine  Viertelstunde,  anfangs  zwei,  später 
drei  Mal  des  Tages  Einspritzungen  von  allnifdig  bis  zu  34*^  R. 
erwärniteni  Wasser  niilteJs  der  hulier  erwidiiilen  Clysopompe 
von  TkUr  gemacht  Schon  am  fänflen  Tage,  und  von  dem 
neunten  Tage  an  täglich,  traten  nach  der  Einspritsnng  massig 
schmershafle,  des  Nachts  jedoch  sich  stets  wieder  beruhigende 
Gebärmuttercontractionen  ein.  Die  Erweiterung  de»  inneren 
JlnttpriiiuiHles  begann.  Da  dieselbe  aber  trotz  Steigerung  der 
Teinperatur  und  Uäuiigkeit  der  Einspritzungen  am  16.,  17.  uud 
18.  Janear  keine  Fortschritte  gemacht  hatte,  so  nahm  ich 
am  18.  11  Uhr  Motfgens  neine  Zufluchl  zu  eiMr  Bi»- 
spritaung  von  ly^  bis  2  Unsen  kalten  Wassers,  die  mittels 
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cide»  6 zulangen,  t  Kol!  hddi  msoheii  die.Eflifiute  und 

Tordere  (irhärimiUerwancI  liinaufgrschobenen  Kaiitscbukrohres 
gemacht  uunif.  Das  Kinhi  iiiir*»»  d(!S  Rohres  gelang  wcgeu 
des  holien  Stande»  dc^s  MutteriiiundeB  nur  sehr  schwer. 

Frm  (7.  hatte  söiiNt  nach  der  .fihiaprilsuag  das  Gefüfai, 
als  ob  sioh  dcr*Leib  ausdehne.  Nachmittags  2  Ühr  trat  eiD 
heftiger  SchüttflTrost  du,  der  durch  rine  halbe  Stande  an- 
dauerte  und  iinl  nnw  von  jrlzl  an  lut  hr  iind  mehr  sirli  ver- 
stdrkeüdeu  WeheullKiligkeU  eiidiglc  Üie  last  täglich  wechselnde' 
Kiadeslage«  welche  durob  die  dömeDr  IraelBblea  BauchdcoiDen 
ieiefat  sich  Ttrlblgca  lkss,  und  bei  Begum  der  Geburt  als 
Qnerlage  mit  rorliegeDden  fclemtn  TheHen  sieh  herausstellte, 
>uii;<le  ohne  grosse  Muhe  durch  äussere  Haiid^iffe  nml  f.aiie- 
henutZHDg  in  eine  k^iipllagc  verwandelt.  Docit  hheh  der  Ko|il' 
Ms  aaoh  deoi  Blasenspmnge  hoch  rechts  über  dem  Becken^ 
«fai^ngis  stehen.  Der  Blasenspnmg  eifolgte  bei  vdUig  er«- 
weiterfem  Mnttemrande  10  Uhr  Abend».   Ktsrte  SSeit  naeh 

dlfm5W»!hi»ii  sfeiu'erle  sich  die  his  dahin  nornnde  Wehen ili-itiij;keit 
2U  eiiicr  seUdcni  nicht  wieder  in  dem  (iiade  erlebten  Heftig- 
keit Gleiehzeitig  stellte  sich  der  üopf.  auf  dem  Bocken«- 
eiogaiige  m  drider  SehftdelsteUvng  fest,  wtiirond  in  der  linkei 
hiaiiiren  Beekenseite  ebi  kleiner  Balm  frei  bliab,  der  sich 
mit  einer  wenii;  naeligiehigen ,  ohngofiihr  1  V«2  Z«h 
Durchniessej-  iialtemlen  Ciesehwulst  l'iiike.  Der  Kopf  nickte 
trotz  der  heftigen  Wehen  nur  äusserst  langsam  bis  zum 
Beciieoawgang  mwärls.  Es  bildet»  skh  eine  hedeuUtaMie 
Rf»pfge»chwul8l  Gegen  8  Uhr  Morgens  des  19.  wurden  dk 
Fötalhcrztöne  schwächer  und  um-egeimässig,  die  Gehflreride 
unruhig,  sie  klagte  fiher  Bekli'nunung  und  Angst,  und  der 
Leib  schwoll  in  der  Magcngcgend  (ympanitisch  auf.  Kaum 
war  -  jedech  f^Vau  C.  nnter  diesem  Umständen  tm  schieuiiigieli 
Beendigung  der.  Geburt  auf  das  Querb^ttt  ^dracht  wordeii, 
als  der  Kopf  m  zweHer  Stelling,  ahne  KtfdklhM»,  rtsch 
zum  Ein-  und  Ihitelischneuien  kam.  • 
Nach  eioer  (iehnrlsdauer  von  14 '/o  Tagen  seit  Beginn 
.der  im  Ganzen  B7  Mal  durch  eine  Viertelstunde  angewandten 
Utemsdouche,  von  21  Stunden  seit  der  Wassereinspritzung 
ivbcfaMt  miil  GeVftrmuHerw^d,  tdn  \W*  Taget  seit 
dem  Eintiitt  der  ersten  Wehen,  vau  18  Stunden  seit  Beginn 
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«ausdaaenider  Weh«n,  von  10  Stundeu  seit  voiifltindigftr 
wcitenmg  des  Mottmiuiiides  and  Wauiiiiilifflwg. 

Du  Kkid,       Knabe,  war  lodt  Der  hvta,  nhUBuMii' 

3  Zoll  im  Querdlirchmegser  breite  Kopf  hatte 
Nähte  und  Foiitaiitilen.  Das  Hinlerhauptsbeiii  und  Iieide 
ScheitolbeiDe  waren  unter  der  Galea  Messcrrfickeu  breit  mit 
ansg^lMiem  fihtte  bedeckt  fiie  Mstter  luUto  «Mb  necb 
der  Geburt  In  AOgemeiiiea  webl,  sdiinenaBillm,  nor  limarat 
ereebApft  Trota  gereiebter  SiMungs-  und  En«guiigsaMtlei 
wurde  sie  leider  von  Stunde  zu  Stunde  schwächer.  \ier  Uhr 
Nachmillügh,  8  Stunden  nach  beendeter  iidüuit,  trat  acutea 
JUiogehödem  und  bald  der  Tod  ein. 

Die  SectMMi  erwiea  an  jener  Stelle,  an  «eieber  iiMsh  Mm 
Btoseosprunge  d(e  aofangs  Är  ein  berabgetretanes  Itydreari— 
gedeulele  (ieschwulst  gefuldt  worden  war,  eine  Trennung  der 
Scheide  von  der  liintereu  seiliiciien  Beckenwand  mit  luLmdem 
Bluterguw.  Ja  der  Bauchliohle  fand  sich  ein  reichliches  hiüban 
Kteel  Im  geringen  Grade  bkitig  geMKer  FUMgkeiL  Bs 
blieb  nngewiae«  ob  ebi  Aber  der  ünken  Simphyaie  Baor  fliae. 
und  Über  jenem  Bkiterguss  befindfidier,  einige  Linien  langer 
His&  des  B  hk  lilrllh  !)ereits  vor  dei'  übduclion  hoslaiKh n  oder 
erst  beuu  Erheben  der  Gebärmutter  in  den  der  Faulniss 
nahen,  macerirten  Gewebstbeilen  enatanden  war.  Die  Gebir- 
mntter,  «owie  eile  Qbrigen  Eingeweide  waM  normal  boaeWba. 

Da  leb  ndob  von  dem  Zweifel,  ob  niebt  doeb  fielleiefat  mim 

geringe  Menge  der  Fhlssigkeit  durch  die  Eileiter  in  die  Jiauch- 
hölile  getreten  sei,  nicht  gaii/  irei  machen  kuimie,  so  benutzte 
ich  in  der  Folgezeit  zur  Einspritzung  einen  sich  scilüeb 
öffinenden,  mdit  an  bodi  einiii|abrenden,  ehatiaebea  fUlbeler 
von  12  Zoll  Linge  mt  einer  Dinnaaite  oder  Drabt,  als 
Obturafor,  yeraeben.  Sobald  bfend  ein  Wideretand  bei  der 
Einführung  sich  zeigte,  wuide  letzterer  entfernt.  Die  jedoch 
in  letzterer  Z^t  gemachten  Ertahruugeii  iieeseii  dies  Verlahreu^ 
nicht  ala  allgemein  ratbaam  eracbeinen,  wie  dna  beieito  oiw 
wibnt  wordoi 

* 

IL 

Frau  B&setoetter,  31  Jahre  alt,  Dritigebaiende,  kldn 
und  uaterfteiat,  war  bi»  amn  7.  iafare  atnta  kmk  nnd  anm 
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Mmi  mt  mil  Mälw  Sie  litt  «leicliMitig  m  sogeMoat 
8cni|lnil5MQ  AuiMUigeii,  Heiariiuiiger,  Breoben.  Ihr  Beckon, 

mil  eSaaer  Coiy.  diagonalis  von  S"  7'\  ist  rhacbitisch  gebaut, 
das  uutere  Ende  des  Kreuzbeins  3"  6'" — 7"'  vom  Sclieitel 
des  Scbambogeiis  eiiU'erul,  die  linke  Lia.  tenuinalis  weniger 
gekrümmt^  als  die  rechte ,  das  Steiasbein  saminl  dem  finde 
des  Kreuzbeiiis  stack  nach  einwSrts  gebogen.  An  der  hinteren 
Fläche  der  Schambeuuymphyse  befindet  sich  eine  dem  Zwischen- 
liUor|>el  entsprechende ,  2  —  o  Liiat  u  huhe,  dattelkernturutige 
Hervorragung.  Dabei  starker  Knochenbau.  Erblichkeit  der 
Beckeneoge  ist  nicht  nachweisbar.  Während  der  Schwanger-^ 
schall  stets  bedenlender  Hängebauch.  Kurzer  Unterleib,  nur 
wenig  gekrftnunie  Extremitäten.  Die  firfiheren  Geburten  yer- 
liefen  ohne  Kiinsthülfe  bei  frühem  Wasserabgange  2  Mal  unter 
den  kräftigsten  W  ehcu.  AerztUche  iiiiife,  obwohl  heanspruclit, 
kam  wegen  der  Enlfeniung  zu  spät.  Die  mitlelgrossen  Kinder 
starben  bald  nach  der  Geburt,  angebiich  an  Krämpfen.  Die 
betreffenden  Beckenmasse  waren:  Spin.  0. 9"  8'*,  Crist  II.  10"  6'^, 
Trocb.  11"  4"',  Conj.  externa  6"  8"',  Beckenumfang  30", 
Conj.  diag.  3"  7'",  Ausgangsconjugata  3"  7'",  Conj.  vera  3". 

Obgleich  bei  der  Auftiahme  der  Frau  J?.,  am  30.  Januar 
1852,  mit  WahfscheinUchkeit  bereits  die  34.  Schwangerschafts- 
Woche  begonnen  hatte  (letzte  Menstruation  in  der  ersten 
Hälfte  des  Juni,  erste  Kindesbewegung  Anfang  November, 
GebäruHUU i^^lanil  o  —  3V2  5^^''  ^ih<  1  tleii)  .NaUl),  seinen  es 
unter  Berücksiclitigung  der  vorhandenen  Grösse  des  (lebenden) 
Kindes  und  des  bestehenden  Grades  der  Becke&yereogerung 
doch  noch  eriaubt,  Tor  der  beabsichtigten  Erregung  der  Frdh- 
geburt  auf  die  Vorbereitung  der  Weichtheüc  zur  Geburt  Rück- 
sicht zu  nehmen.  K>  wurden  daher  zunächst  mitlelj^  der  Clyso- 
{>oinpe  Scheideneinspritzungen  von  warmem  Wasser,  am  ersten 
Tage  eimnal,  dann  täglich  2  Mal  eine  Viertelstunde  lang 
gemacht,  und  zwar  volle  S  Tage  hindurch,  ohne  dass  man 
eme  Spur  Ton  Wehenthätigkeit  bemerkte.  In  Folge  deksen 
spritzte  ich  am  5.  Februar  7  Uhr  Abends  2  Unzen  kaltes 
Wasser  zwischen  die  Eihäute  und  huUere  Gebärmutterwand, 
worauf  gft^en  11  Uhr*Nachls  Erbrecbeo,  und  darauf  ehi 
äemlldi  eine  Stunde  währender  Froslanfall  folgte.  Hitie, 
Scbwiiis  nach  denselben  wurde  nicht  wafargraommen.  Gleich- 
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iHtig  mit  deni  Fmt  Legann  St  WftettthatigkeiL,  jodocli 
juf  die  Erveiterung  daa  MttUlenniitdes  kiiftig  iomskfmkffu 

Am  iiachstlül^t'iuleii  Tago  (am  7.  Foliruar;  Morgans  8  Uhr 
wurde  daher  die  warme  lUerusdoiiclie  von  Neuem  angewaodt 
Es  trat  wiederum  Erbrechen  ein,  aber  auch  die  Wehen  ver- 
stärkten sich,  so  dass  10  Uhr  Abends  nicht  nur  die  Scheide 
genflgend  aufgelockert,  die  früher  fiber  Zoll  lauge  Vatrii)?d- 
portion  verslrichen,  poiHleni  nucli  der  Miitfrrmimd  etwas  aber 
eineu  Zoll  sich  erweitert  tond.  Von  einer  Frochthlasc  war 
nichts  zu  bemerken  und,  nach  Angabe  der  Gebärenden,  das 
Fruchtwasser  Abends  7  Uhr  bereits  abgegangen.  Ehie  geringe 
OnantitSt  desselben  ftoss  zugleich  mit  der  Geburt  des  Kindes 
ah.  Wfhoii  kauH'ii  iu  Z\vi>(luMuäumen  von  8 — 10  Blinuteu, 
blieben  aber  anrh  jet^^t  in)di  von  geringer  Intensität  und 
Dauer.  Es  fehlte  der  Gebärenden,  die,  auf  einem  Strohlager 
liegend,  kaum  auf  das  PfoÜidärHigste  bedeckt  war,  nicht 
weniger  denn  an  Allem.  ,War  es  doch  kaum  mj^glirh,  ohne 
Mantel  in  dem  von  Schnrc  dm  ( hwolilcn  DachziiminT  aiis- 
zudauem.  12  ühr  I^achts  und  2  V2  l^h»*  Morgens  ara  8.  Februar 
wurden  in  der  verordneten  Seitenlage  abermals  von  dem 
Praktikanten  durch  eine  halbe  Stunde  lang  Emspritzungen 
von  warmem  Wasser  vorgenommen.  Hierauf  endlich  traten 
zn!:l«M(  li  mit  (ItT  nach  2  Uhr  durch  Warinflasrh^n  und  warmes 
Gelriink  gilörderten  Erwärmung  der  Gcharciideii  und  dem 
Beginn  (  ines  ^(  linden  Schwcisses,  regelmässigere  und  wirk- 
samere Wehen  ein.  Sie  folgten  sich  fast  ununterbrochen, 
bald  schwächer,  bald  stärker  und  kurz  nach  4  Uhr  Morgens 
war  die  Gfhiirt  eines  lebenden,  mittelgrossen,  anfangs  srhrin- 
todtrii.  »l.iim  krättig  schreicmlen  Kindes  (Roprqucrduiciiiiiesscr 
desselben  3''  2'"),  ohne  weitere  Konsthülft»  beendet 

Nach  einer  Geburlsdaucr  von  9  Stunden  seil  ihcihvfMseui 
Abgang  des  FrucblwasK'rii,  von  31  Stunden  seit  WL'iu  nbej^iiui, 
von  33  Stunden  seit  dci*  I  trriniujcction»  voo  lOVs  Tag  nach 
der  ersten  Anwendung  der  Uterusdouclie. 

l»as  Kind,  ein  Ma*klien,  starb  schon  am  selben  Tage 
d  (ihr  Morgens,   l/as  Wodieabatt  der  Atutter  veeiiof  nonnaA, 
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ra. 

ä^eAr^i  Dienstmadclien,  Zweitgebärende,  ^8  Jahr« 
all,  mittelgross,  voa  guter  €oiistitoiUoQf  «rleraCe  m  FoJg9  von 
tUiacbitis  erst  Ende  des  dritten  Jahres  das  Gehen.  Abgesehen 

zunächst  vom  Becken,  ist  eine  Verbildung,  insbesondere  der 
Gliedmassen,  gegeiiwärlig  nicht  nacliweishar;  der  Knochenbau 
schwach.  Das  Becken  ist  von  geriiigrra  Umfange  (28"). 
Die  Entfernung  der  Spm.  a  betragt  der  Grist  U.  10'', 

der  Troch.  11*  11**,  die  Ck»nj.  extern.  V  2'",  die  Conj. 
diag.  B**  3"',  die  Conj.  semiexlerna  (die  EnlfeniuDg  vom 
Vorberg  !)is  zum  oberen  äusseren  Fiand  der  Symphyse,  resp. 
des  Schambergs)  V  \V'\  die  Dicke  der  Symphyse  mit  Ein- 
schluss  der  Weichtheile  V\  daher  die  Conj.  vera  2"  ll  f^. 
Die  vordere  Flache  der  letzten  zwei  Kreuzbeinwirbel  verläuft 
fast  rechtwinklig  nach  vorn.  Die  Mutter  und  beide  Srlnve^tern 
der  (irbiinnden  Im  iliiiiini  bei  ihrer  Kiitbindung  wiederholt 
ärzlHcher  Hülfe.  Die  klzle  Geburt  der  öilereu  Schwester 
endete  durch  Perforation  und  Embryotomie. 

Die  erste  Entbindung  der  il.  Q,  erfolgte  am  5.  Jimi'  1850, 
oach  \-ierl;i^iger  Geburtsdaner,  trfdieni  Wasserabganpe,  durch 
die  Zange  und  die  Austrenguiigeu  zweier  Aer/f(  .  (dij^leicb 
das  Kind,  der  Beschreibung  nach,  sehr  klein  und  erst  Wochen 
all  war«  Es  wurde  aaphyctisch  geboren,  war  seit  der  Giaburt 
stets  krank,  wurde^  von  der  Mutter  selbst  genährt  und  starb 
5  Wochen  nach  der  (ieburt. 

Bei  der  diesmaligen,  zweiten  Si  hwaiigersehaft  wurd«  der 
Einthtt  dcnr  Geburt  Anfang  Mira  1855  erwartet  (LeUle 
McMlnihtiatt  Ende  Hai  1854,  erste  Kindesbewegung  Mitte 
Oclober.)  Die  Schwangere  fiel  kurz  vor  ihrer  Aufniihme  am 
24-  Decemher  1854  eine  Treppe  herab.  Dies  halle  voniber- 
"gebsad  einen  geringen  ßlulabgaug  aus  den  Gescliiechtslheilen 
ar  fiolge.  Ddr  E^dpf  des  querUegenden»  lebensfiUugen  Kindes 
war  in  der  reditfln  BarariMÄagegend  lu  flihleo,  ekmiso  wunde« 
iiier  die  Fütid herztone  gehört.  Im  Bückblick  auf  die  in  der 
36.  Sühwangeischaflswocbe  vorangegangene,  schwere  erste 
Entbindung  wurde  behufs  Einleitung  der  Gehurt»  oiuM  Wisilere 
VefienStung  der  Genitalien»  am  26«  Deeentber,  aoinft  am 
H^gimi  te  31.  SdhwpngeiBclHiftsiiocIu»«  die  «reie  fiiM^rtewig 
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von  kaltem  l^asser  zw^^chen  die  Eibtate^nnd  GebärmnUer 
gemacht  Der  bei  fiegmo  der  Geburt  auch  hier  «idlretende 
Frost  wiederholte  sich  bei  diesem  wid  einem  sweiten  GdiartB* 

fall  auch  im  Wochenbett;  jedoch  ohne  auf  den  Verlauf  desselben 
einen  stOrendon  Einflnss  zu  ühen. 

Nachdem  uämlich  am  25.  December  Abends  9  Uhr,  bei 
noch  geschlossenem  aber  dehnbaren  inneren  Mattermund,  bei 
einem  Puls  von  75,  emer  Respnration  von  22  in  der  Mioule, 
bei  erhöhter  Kreuzlage  innerhalb  des  gewöhnlichen  Bettes  die 
ei*\välml<'  Einspritzung  von  circa  3  Unzen  kalten  Waji^sers  ge- 
macht worden  war,  Idagtc^  die  A.  G.  innerhalb  der  nächisten 
Minuten  über  eine  ungewöhnliche  Ausdehnung  angeblich  des 
Leibes,  Ober  Drücken  und  Ziehen  in  der  Lendengegend.  Gegen 
11  Uhr  Nachts  trat  ein  leichtes  Frösteln  ein,  Ubergebeud 
dann  in  Hitze  und  reichlichen  Schweiss.  Mit  Beginn  des 
Frostes  erwachte  auch  die  Wehenthätigkcit  und  erweiterte, 
allmälig  nachlassend,  den  Muttermund  bis  9  Uhr  Morgens  den 
26.  December  zur  Weite  von  einem  halben  Zoll  Durchmesser. 
Hierauf  wurden  die  Einspritzungen  in  gleicher  Menge  und 
Teniponitur  im  Verlauf  des  Tages  not  Ii  3  Mal  wiederholt^  nämlich 
Morgens  8  Uhr,  Mittags  12  Uhr,  Abends  7  Uhr.  Nach  jeder 
Einspritzung  nahmen  die  Wehen  an  Häufigkeit  und  Dauer  zunächst 
zu,  doch  80^  dass  sie  gegen  Mittag  und  Abend  von  Neuem 
als  fiist  ganz  wirkungslos  erschienen.  Der  Frostanfatt  wieder- 
holte sich  zum  zweiten  31al  Abends  8  Lhr  und  dauerte  bis 
OVa  Uhr.  Während  desselben  (9  l^r  Abends),  kehrten  die 
Wehen  wirksam  zurück,  bei  einem  Pulse  von  77,  einer 
Respiration  von  28  in  der  Minute.  Die  Ränder  des  Mutter- 
mundes waren  weicher  geworden,  die  Erweiterung  desaelHen 
hatte  seit  Morgens  nicht  bemerken swertb  zugenommen.  Mit 
AuHhh  » 11  des  Frostes  und  Eintritt  <)<  i  Hitze  (9V2  Ul"  >  Hessen 
die  Wehen  abermals  nach,  kehrten  ab^  zugleich  mit  einem 
dritten  FrostanfaU,  2  Uhr  Morgens  am  27.,  bei  einem  Ms 
von  92,  einer  Respiration  von  24  zoräck  und  danertm  na», 
sich  a%i|ftljg  im  Laufe  des  Tag»  v^rstMend,  bis  zu  Ende 
iler  Geburt,  die  am  27.  December  10'/^  Uhr  iSat^his  ei*" 
ioigte,  aus. 

Während  die  Wehenpause  am  26.  Morgens  .10  Mioateo, 
die  Weheadouer  eine  halbe  Minute  betrug,  betrug  Jelitm  aii 
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diDx  JfritMgeburt  nebit  Berne rkaogen  darüber. 

27.  Morgens  bei  einem  UnÜaum  TOD  ly^  ^^^^  Durcbuiesser 
1  MiiMtte,  die  Webeppauflc  3  —  5  Minuten.  Ifach  dem  Blasen- 
^raige  di^i§ea»  dar  6  Vht  Naehmittags  am  27.  0eoeq|ber 
aieh  eveigBiste,  dauerten  bei  einer  Wehenpauae  ?on  2  Minnlent 

die  einzelnen  Wehen  5  —  7  Minuten  lang  an. 

Kui'z  vor  dem  Blaseii8{Mruugc  gelang  es  durch  äussere 
Haodgnt^  nd  LageiMOHtiiing  dm  Kopf  anf  den  Eingang  lu 
bringiB  nnd  aneb,  obgleicb  hochatehend  «d  bäum  au  er^ 
reidMD,  daselbst  zu  erhalten. 

öVs  Uinr  und  6Vs  Uhr  Alieoda  des  27.  wurde  wiederholt 
rewididMr  Waaierabgang  beauriU  und  (ter  Kopf  kam  fest  auC 
den  Becbenemgang  zu  ateben.  Yen  jetit  an  gerielb  die  an 
»eb  schon  launenbafte  Gebirende  bis  gegen  9^  2  Ubr  in  einen 

so  aufgeregten  Ztisland,  dass  eine  genaue  Exploration  un- 
möglich wurde.  Zu  dieser  Zelt  ruhiger  werdend  schlief  bie 
ein  mid  die  Wehenthätigkeit  scbieo  abermals  völlig  erloiidieu^ 
ab  plAtalicb,  lO*/«  Ubr,  in  denaelben  Angenblicke«  wo  aicb 
die  Kreissende  aofHchtete,  um  das  Bett  au  ▼erlasaen,  das 
Kind  uulci*  einer  emzigeu  btarken  Weliu  auj>  den  Scliamtheileu 
bervortrat 

Mach  einer  Gd>arladauer  Ton  49'/«  Stunden  seit  der 
ersten  Gebänjkuttereinsiiritzung,  von  47%  Stunden  seit  Weben* 

beginn,  von  5'/4  Stunden  seit  genügender  Muttermunds- 
erweiterung und  Wüb.seiiibgang. 

Daa  Kind,  ein  Knabe,  kam  aspbyctiscb  xur  Welt  und 
die  Herztfine  erloacben,  troti  aller  Belebungaversuche,  kurae 
Zeil  nadi  der  Geburl  Auf  dem  rechten  Scbeitdbeine  bebnd 

sich  eine  schlafTe  liopfgesciiwuisl,  ein  geringer  Bluterguss 
unter  der  Gaiea  dponeur.  Die  Hoden  befanden  sich  noch 
okht  im  Scrotum.  Die  trüber  deuUich  gehörten  Herztöne 
waren  bereite  am  27.  JDec.  7  Ubr  Abends,  2  Stunden  naob 
dem  Waaaerabgange,  nur  noch  äusserst  schwach  su  hören. 

Das  Woebenbett  veräef  regelmässig  mit  Ausnahme  eines, 
wie  adion  bemarkt«  aiemikh  heftigen  Fmlanfiritea,  der  am 
liertB  1>9a  bei  B^pm  der  IliklHecMtion  eintrat  wid  nm 

Tbefl  wohl  auch  in  der  triefendfeuchten  Wohnung  und  der 
üeuciilen  Bettwäsche  der  Wochuerm  seiiieu  Grimd  iiaite. 
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TT. 

Fr.m  //.  E.  Georgi,  31  .lalire  iilt,  Zwcilgpliarende, 
iniltlcrer  SUilur,  liU  in  ibitr  KiiKllicit  diiiTh  nioliren*  J.ihre 
an  liliachiiis.  f)ns  Bccki^n  dersflbni  isi  massig  geneigt,  niedrig, 
die  vordere  Wand  des  Kreuzbeins  flach,  sdiwach  couvei. 
Die  Entfernung  der  Spin.  II.  l>i>trSg^  9"  7'^  der  Crist.  IL  10" 
derTroch.  11"  1'",  der  Beckeiiunifang  30",  die  Conj.  exlom. 
6"  7'",  die  dia^.,  lu  i  licl^li  ln  jiileni  Vorher^,  3"  1^; 

die  Conj.  seiniexl<'ni.  1 '  1'  ",  die  Dicke  der  Seliniiilimp  und 
des  Schanibergs  l''  11  ^  somit  die  Gonj.  vera  2''  10^  Der 
Zwischenknorpel  der  Symphyse  ragt  nach  innen  f-^i'^  hervor. 

Juni  1851  wurdi;  Fi  au  G.  nach  einer  GcImu  I^iI  iu*  r  von 
4  Tagen  und  3  ^iäditen  von  pmom  sclieintodten,  eiiiiirc  T«ige 
nach  der  Geburt  verstorbenen  i^ädcheo  entbunden.  Die  Mntter 
erkrankte  im  Wochenbett  und  erholte  sich  sehr  langsam. 
Seit  Ende  Mai  1854  glaubte  sie  sich  Ton  Neuem  schwnnger. 
(TjCtzle  Menslrualion  Anfang  Mai,  erslc  iumlesbewegung  Mitte 
ISüVember.)  Bp\  der  Aufii  ihiiu!  am  10.  Januar  1855  er^^l^  die 
Pcrcussion  in  beiden  Seileu  des  Unleileilts  bereits  bellea  Ton, 
einen  Stand  des  Gebärmuttergrundes  bis  3  Zoll  lUer  den  Nabel 
Das  Kind  fÖWte  sieh  millelgross  an,  dwr  Koji!  vorliegend. 
Die  Fölallici/irmc  wurden  dciillicli  in  dor  linken  Inyuiiialgegend 
gehurt,  l  'ic  St  ii\van«,'erschnrt  war  mit  Waln  scheinliclikeil  bereits 
bis  zum  Ende  der  35.  Woche  vorgerückt.  Hinreichende  Auf* 
lookerung  der  Scbeidenwinde,  leichte  ZagfingUchkeit'des  Bfutter- 
mundes  Jiessen  von  vorbereitenden  Einspritzungen  bebufe  der 
unter  gedachten  I  mstünden  einzuleitenden  !•  rülii^eburL  al»srlieu. 

Unerwarteter  Weise  aber  stiess  der  am  10.  Januar  Abends 
9  Uhr  an  der  vorderen  Wand  emporgetührte  Katheter,  schon 
nachdem  er  kaum  2  ZoO  hoch  eingedrungen  war,-  auf  ein 

•    Hinderniss,  was  zur  Folge  hatte,  dass  das  sämnitliche  ein- 
ges|>ritzte  Wasser  sofort  wiederim»  ablief.    Die  Frau  liatte 
"  von  der  Einspritzung  auch  nicht  die  geriugate  ümpliudung. 
£»  trat  keine  einzige  Wehe  ein. 

Am  11.  Januar  9  Uhr  Abends  wurde  dahw  der  Katheter 
an   der  hinleren  rieharnnj(l»'r*^and  -i  /«»II   Itnch  ijinter  den 
Eillauten  emporgelVthrt  und  8  Unzen  kalu^i  Wa^:»ers  langsam 
'   eingespritzt  Die  Schwangere  gab  das  Getilhi  der  AuadelHMUig 
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Leib«»  an.  flienuf  legte  sie»  ^eadi  im  voriuirgelieDcleii 
Abettdt,  eiBen  Weg  von  einer  UeneR  SUmile  m  Fnse  mMl 
Die  Naeht  wlief  bei  un<]restörtein,  rubtgen  Sehlaf.  f 

.Mi»rt,'pns  am  12.  .Jiinnar  8  — 10  Uhr  trat  ein  heftiger 
trosl  uiui  mit  ihm  lebhatlc  W  cheiUhätigkeil  ein.  Mitlags 
12  Vs  lüv  fand  sieb  der  JÜii^termiuid  %  erweitert.  4  Uhr 
Naclniiitlaga  wurde  \m  jetxt  YöUlg  ermtartem  OnfiGiuro  die 
ioB  Beckoi  berabtretesde'  FruchtblaM  gesprengt  und  der  K<i|it 
rückte  in  erster  Hinterhauptssteliuug  unUn-  wenigen  kiäiUi^en 
Wehen  bis  zur  engsten  Stolle  des  Beckens  vor.  Hier  aber 
bäeb  er  nmnruckt  stellen.  Eb  büdete  sich  .eine  Kop^ 
geackffulst,  der  Fdlalberischlag  wurde  schwächer,  die  Mutter 
dareh  <fie  fast  mnmleriirochenen,  lang  anheftenden,  sehmershaften 
VVcIk  II  1,'erieth  in  einen  Zust<ind  grosser  l  lunhe  utui  Aufregung. 
Deshalb  wurih;  gegen  6  Ulir  Abends  zur  Geburlszange  ge- 
iriflen  und,  da  kräftige  Wehen  die  Traotionen  untersCätsten, 
m  koraer  Seit  durch  dieselbe  ein  noch  nicfat  mitteigrowea, 
lebende^  Kind  (Midefaen),  entwiekeit* 

Nach  einer  (ile})nrtsdaner  von  21  Stunden  seit  der  ersten 
gelingenden  KinspriUnng,  von  10  Stunden  seit  VVehenbegiiuK 
von  2  Stunden  seil  fölUger  Mutiermundserweiterung  und 
Waaaerabgaog. 

Die  Länge  des  Kindes  betrug  14"  IC" /»die  Lingen* 

durchmesser  des  Kopfes  H "  10'"  und  4"  10'",  die  Quer- 
durrhmesser  2"  8"'  (der  biteniporale)   und  3"  2'"  (der 
b4|Mrietale);  der  Kopfnnifang  im  geraden  Dnrcliniesser  10 
im  aebrigra  12";  die  Schulterbreite       4'\  die  Häft- 
breite  2"  6* 

Das  Wochenbett  verlief  regelmässig.  Das  Kiod  wurde 
au  der  Brust  genähit  und  gedieh. 

§ 

V. 

■ 

Frau  Amtmaiim,  30  Jahre  alt,  Drittg^firende,  rebust, 
■ilfteigross,  mH  ungleiehmaBsig  Terengtem  Becken.  Absland 

der  %in.  II.  der  Crist.  H.  9"  5"',  d« :  Trorh.  11"  4"\ 

Beckeuumfang  29  ",  tonj.  extrn.  ö"  11"',  Conj.  sermexirn.  4'  4'*, 
Dicke  der  Symphyse  und  des  Scbetnb«rgs  1"  6"',  Couj.  diag. 
9f  if,  €onj.  veni  2"  10"'.  Tialtehender  Vorberg.  Weiter 
flectouusgang.   MMriges  Becken. 
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Die  beiden  im  April  1846  uud  October  1840  vora»- 
gefaeoden  ersloi  Geburteo  macbUm  oaoh  längerer  Gebortodaiur 
die  Anwendung  der  Zange  nöthig.  Das  erste  Kind  wurde  Idbend, 

das  zweite  todt  geboren.  Gegenwärtig  wurde  die  Getort  in 
der  zweiten  Hälfte  des  Feh?  uar  erwartet  (Letzte  Menstruation 
Mitte  Mai  1854.)  Das  Eiud  lebend,  lel)ensfahigf  in  erster 
Schädellage  vorliegend,  war  mithin  ohngefiihr  M  Wochen  alt 
und  flUdte  sich  mittelgross  an*  Die  Scheide  war  au^elockeitt 
der  Muttermund  leicht  zugänglich. 

Der  elastische  Katheter  wurde  ohne  weitere  Vorbereitung 
der  Weichlbeüe  am  13.  Januar  1855,  9V2  Ii hr  Morgens  an 
der  hmteren  seitlichen  Gebärmutierwand  4  Zoll  hoch  liiiiauf- 
geschoben  unter  mässigem  Widerstande.  Bei  seiner  späleran 
Entfernung  floss  ohngefähr  ein  EsslöflGel  voll  Blut  Bb,  so  dass 
der  Venia  (Iii  entstand,  dass  die  Placenta  zuui  TheU  geüenül 
*  worden  i>ei.  Die  eiiige:»pnlzte  Menge  kalten  AVassers  (5  Va  Lnzeii), 
floss  aus  der  Gebärmutter  sogleich  nicht  wieder  ab.  Die 
Frau  gab  während  der  Einsfintxung  das  Gefilbl  der  Ausdehnung 
des  Leibes  an.  Schon  auf  dem  Röckwege  nach  ihrer  Wohnung, 
kaum  eine  Viertelstunde  uach  geschelieuei  Eiuspritzuug,  stellte 
sich  ein  helliger,  gegen  2  Stunden  anhaltender  Schütteil rusl, 
uud  mit  ihm  eine  schmerzhafte  und  wenig  wirksame  Wehen- 
thätigkeit  ei% 

Gegen  5  Uhr  Nachmittags  war  der  Muttermund  eüien 

'  halben  Zoll  erweitert.  Die  Weben  setzten  bis  dahin  oft  eine 
halbe  Stunde  laug  au»  uud  waren  von  kurzer  Dauer.  Jelzt 
erfolgte  ohue  bekannte  ürsaclie  der  Abgang  des  Frucbtwjüisers 
und  bald  darauf  traten  die  Wehen  bei  einem  Puls  von  89« 
einer  Respnration  von  21  in  der  Minute,  aller  3 — 5  Minuten 
ein  und  hielten  2  Minuten  und  länger  an.  Ein  sanftes  Empor- 
heben des  auf  der  Syinpliyse  auisleiieuden  Kopfeb  bewirkte 
innerhalb  weniger  Wehen  gegen  57^  Uhr  die  völlige  Er- 
weiterung des  Muttermundes.  Der  Kopf  trat  in  erster  Hinter- 
hauplssCellung  M^gldch  ins  Bechen  ein  und  kun  vor  6  Uhr 
wurde  unter  allmälig  immer  kräftiger  gewordenen  Wehen  ein 
lebendes,  16 Vi  ^^^^  langes,  4  Pfd.  schweres  Kind  (Madclien) 
ohue  besondere  Anstrengung  oder  Besch wei*de  geboren. 

Nach,  einer  Gehurtadauer  von  8Va  Stunden  seit  der  Gehlr^ 
muttereinspritsung;  von  8  Stundoi  seit  Wehenbeginn»  1  Staads 
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seit  Wasserabgang,  einer  halben  Stunde  seit  genügender 

Weiterung  des  Muttermundes. 

Die  (Jueidurclimcsser  des  kuides  betrugen  2"  9"'  und 
3"  2*",  die  Längendurchmesser  3"  II"'  und  4"  8'"*,  der 
äopftimfling  12V/,  Sdiiilterbreite  d''  6"^,  die  Uvtfkr 
breite  2'  8^ 

Bei  dieser  und  der  vorhergehenden  Wöchnerin  musste 
Wdlireiid  (irr  ersten  Tage  des  sonst  ohne  Stoi  ini;.^  verlaufenden 
Woeheubeiieji  der  Urin  durch  den  Katheter  entleert  werden, 
llesgleklien  xeigte  sich  in  beiden  Gehnrt^fiUlen  der  Kopf  des 
iindes  von  ttnglicfaer  Forai  und  scfaiefgedräckt,  so  dass  der 
rechte  Seheitelbeinhödier  vor,  der  Knke  hinter  dem  eigent- 
ijtiieu  Querdurchmesser  zu  stellen  kiuii.  Das  rechte  Scheitel- 
bein ragte  um  2  Linien  über  das  linke  hervor.  ^  Ausserdem 
tog  bei  dem  hier  in  Rede  stehenden  Kinde  eine  röthUche, 
Hflgs  dem  Unken  oberen  Sdieilelbeinnind,  das  Stirnbein  herab 
Tcrlanfende  Forche  die  Aufinerksamkeit  auf  sich.  Nimlieb 
einen  leichten  Eiiulrutk  bildend  und  begleitet  von  einer  Lus- 
trennung  des  EpiliieJs  der  Kopfscbwarte  begaim  diese  Fui'che 
auf  dem  hinteren  oberen  Winkel  des  hnken  Scfaeitelhein», 
verlief  ISngs  der  Pfeibiaht,  ohngefähr  einen  halben  Zoll  von 
derselben  entfemtt  stieg  dann  schrSg  Ober  den  viorderen  oberen 
Winkel  des  Scheitelbeins  zum  äusseren  Rand  des*linken  Stirn- 
beins beiab  und  verlief  aui  demselben,  2  —  3  Linien  von  der 
Sulur.  coronai.  entfernt,  herab  in  der  Richtung  nach  dem 
hnken  Zitsenfortsatz.  Aof  das  Wohlbefindoi  des  an  der 
Mntterbrast  genüurten  Kindes  blieb  diese  vom  Vorberg  her* 
rdhrende  Druckspur  ohne  ü-gend  wekhen  nachtheihgen  Einflnss. 

VI. 

Jalunma  Böttcher,  26  Jahre  alt,  aum  ersten  Male 
schwanger,  62  ZoM  lang,  ohne  eine  nachweisbare  Verfcrfinunung 
der  Röhrenknochen  oder  Wirbelsäule,  war  bis  zum  6«  Jahre 

stets  kräniüich.  Die  kminme  Hallung  und  liullallende  Kleinheit 
der  Person  gab  sogleich  hei  ihrer  am  24.  Mai  1855  erfolgten 
Anfnahme  Veranlassung  zu  einer  genanen  Untersuchung  des 
Beckensu  IMe  gegenseittge  Entfemnng  der  Spin.  IL  beirag 
9»//,  der  Crist  iL  WU\  der  Troch.  der  ttedken- 

umfaug  30'',  die  CoiiJ.  exlrn.        die  Couj.  diag.  3^',  und 
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swar  nmsste  der  Zeigefinger,  u»  de«  Vorberg  n  erreichen, 
iD  euiem  sehr  spiUen  Winkel  zn  der  %n]]ihyie  nach  iivflvirts 
gefittirt  werden.  Die  EnCfemung  Tom  Verberg  rar  Symphyse 
(nach  der  l>uit)  äussi^rlicli  direcl  gemessen,  ergali  2^/^  ZoU. 
Das  Kreuzbein  war  stark  ausgehülilt. 

Die  B»  gab  an,  nur  eininul  Umgang  grliaht  zu  haben 
und  swar  in  der  driUes  Woche  desi  Sefileniber  1854  kurz 
Ter  dem  erwarteten  Eiatriti  ilu^  Gatamenien,«  die  tueranf 
iii<  Iii  nieder  erscliiciicn.  Sic  aliiile  ihre  Schwangprschaft 
uidit,  wusste  mciils  van  Kiiidesbcwcgtuigeii  und  k  uii  angcbli«  h 
nur  sich  ärzüiclien  Rath  zu  erholen  wügen  einer  geringen 
Menge  Bhites,  dn  Morgens«  während  aie  angestrengt  nit 
Wasehen  beacbäRigt  war,  aus  den  Genitalien  abging.  Di^ 
GebäniiuUor  reichte  8  Zoll  hoch  ilber  die  Symphyse.  Die 
Vagiiial|>oi  Liuii  war  circa  5  Linien  lang,  derU,  der  äussere 
Muttermund  geschlossen.  Der  Kopf  des  seiner  <r rosse  nach 
beatimnit  lehensQdiigen,  angeblich  circa  35  Wochen  alten 
Kmdes  Btand  öber  der  Sdnmbeinsymphyse,  der  Kfickcu  war 
nach  links  gekehrt.  Die  Fötalherztdne  hörte  man  in  det* 
Ihiken  In^'uiniilgegend.  Die  möglischt  leidige  Einleitung  der 
Früligeburt  erschien  als  das  Rathsamstc. 

MachDuttags  des  U.  3%  IM  wurden  daher  iO  Unten 
kaltes  Wasaer  zwischen  die  EihMe  und  hi«lerB  Gebirrnntler- 
Wind  eingespritzt  vermiUeis  eines  5  Zoll  hoch  in  die  Gebtr* 
mtltlcr  eiu-;(  lülirien  elastischen  kcUheters.  Ks  flössen  n!>er 
Zwcidriltlhoilc  des  Wassers  soi^'Ieieh  mit  Rlut  gemischt  unter 
einem  faiabungSMrtigen  Gerauadi  zurück.  Unmittelbar  darnach 
trat  Zttsamnumziehong  der  Geblnnutter  mit  bedeatender  Er* 
hdrtung  derselben  ein.  Die  B.  wurde  hierauf  bis  6^^  Uhr 
zu  Ordnung  ihrer  Anjzelefjcidiciten  nach  Hause  ejul^ssen, 
wälu'end  welcher  Zeit  sie,  ilu*er  Angalw»  nach,  olt  so  iiellige 
Weben  hatte«  das»  sie  sich  kaum  auf  den  f  öasen  zn  ertialten 
irennochte« 

7  Uhr  Abends  ging  bei  einem  kaum  für  einen  FhtgH* 

durchgängigen  Muttermunde  das  Fruchttvasser  ab  in  bedeutender 
Menge.  Dei'  Kopl  sLeiite  sich  jetzt  fd)er  dem  Utu-keneingange 
fest,  die  kleine  Fontanelle  wurde  deutlich  links,  die  PfeÜnabt  im 
(inerdarchmesser  verlaufend  in  der  Nflb^  des  Vorbergs  gefiihH. 
,  Wehe  auf  Wehe  fislgte  find  dieselben  waren  tesscrst  sdmierr^ 
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halt  £8  bildete  sich  rasch  eme  umfangreicbe  und  dieke 
KopfgescbwdBt  «nf  dem  Torliegfioden  reelateu  Scbeitelbeiu. 
hm  Gebäreade  beuaiiiu  aich  ge«bildig. 

lOVa  Ubr  Abends  war  der  Stand  des  Kopfes  nocb  der^ 
selbe  ^ wie  7  Uhr,  der  Muttermund  aber  dem  Finger  Wcbler 
zu^^iiigig,  %  Zoll  fT\V(,'iiort,  die  MnfterninrKlsränder  scliarf- 
krinli«;,  düiiii,  die  KopfgeschwiUst  eiiitn  Finder  dicJi,  die 
Scheide  sehr  aufgelockert,  nach  oben  trichterförmig  erweitert. 

J  1 ^  hVj  als  de/  l'i.ikhk.mL  der  Poliklinik  elieii  sich 
aiistliickUj  die  Gebärende  zu  uulcisucUeu,  tiat  aui  einmal  der 
2U  einem  Zoll  erweiterte  Muttermund  zwischen  der  Scham- 
spalte  unter  heftigem  Pressen  hervor,  der  Kopf  hinter  ihm  und 
wurde  in  dieser 'Stellung  mit  Miihe  innerhalb  der  Sdiamtheile 
ZLirück^eLalLen.  Der  Mulleraiund  verstri(  Ii  hifiaiil'  rasch,  so 
dass  bereits  kurz  vor  12  Ihr  unter  krältigeii  Wehen  das 
Kind  geboren  wurde,  bw  Geburt  des  Kindes  (olgle  mit  ge- 
ringem Blutabgang  sogleich  die  Ausstossung  dt^r  Nachgeburt« 
Der  Damm  war  unverletzt  geblieben,  obgleich  die  eine  lland 
vorgefalleil  und  das  Durclibcbneiden  des  Kindes  sein*  rasch 
geschehen  waj\  Die  entleerte  Gebärinuüer  erhärtete  und  ver- 

kleiueile  sich  in  wigewöhuüchem  Grade. 

•  ... 

Der  schlanke,  neugebome,  18  Zoll  hinge  Knabe  blieb 

ohnerachtet  angestellter  Belebungsversuche  durch  8 — 10  Mi- 
iiüteu  aspiiyctiscli  liegen;  dann  begarui  (M-  zeitweilig  zu  athmen, 
üfliiete  die  Augen,  entleerte  Mekou  uud  iing  au  sich  zu  be- 
wegen.. Die  Schädelknochen  waren  sdu*  weich.  Der  in  der 
ScUafSeogegend  2y^'  Zoll,  zwischen  den  Scheitelbeinhöckeru 
Zoll  breite  Kopf  hatte  sich  in  der  Bichtnng  des  schrägen 
Durcbme^öers  bis  zu  5  ZnlJ  veil.ing»  rl.  3Iit  xVüsiiabnie  etwas 
v^'uie)u*Um  Wollbaares  ^licli  die  Uaut  des  Kindes  der  Haut 
flil^s  reilSen  Kindes.  Das  ScroUun,  mil>  darin  beUndhchen 
Hoden,  war  stark  geröthet,  gerunzelt,  die  Nägel  hatten  die 
Fiogmpitzen  nocb  nicht  erreicht«  Das  Kind  wurde  gestillt 
iiat»  W'ociieiibetL  verlief  nui  iiial. 

DÄe  Uieburt  erfolgte  8V2  Stunden  n»cb  der  Gebdrmutler- 
w|irilzttiig  und  Wehenfaeginn,  5  SCnnden  nach  Wassen^itwig, 
V2  Sloede  bmIi  Voilstaudiger  Erweiteruag  des  Muttennimdes. 
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CcncwrdiaHgk^  26  Jahre  alt,  xamr  sweiten  Mal  idmoger, 
voD  kleiiim  untersetstem  Kftrper,  schwMhen  Knochenbau, 
53  Zoll  lang,  gab  ao,  erst  mit  dem  zweiten  mid  ?ollkomiiien 

Gvsi  mit  dem  vierten  Jaluc  gehen  gelernt  zu  haben.  Ihre» 
Mutier  starb  kurz  uacb  ihrer  Gebui'L  Dieselbe  hatte  bef  iiiren 
15  C^induogen  öfter  zwei  Aente  rufen  lassen  müssen.  Beide 
Schwestern  der  Schwangeren  hatten  schwere  Gehurlm  xu 
Überstehen  und  eine  derselben  bedorfle  stets  des  Arztes.  Die 
Menstruation  trat  bei  der  im  14.  Jahre  ein,  lloss  vierwöcheiit- 
lich  duixh  8 — 9  Tage,  nach  iluei'  ersLeu  Geburt  aber  aller 
2 — 3  Wochen  mit  Unterbrechung  durch  3 — 4  Tage. 

Die  war  bei  ihrer  AuTnahme  sur  ersten  Entbindung, 
die  März  1S52,  kurz  vor  ihrer  Niederkunft,  erfolgte,  mit 
(iiut'iii  iiidurirteii,  grossen  Schankergeschwür  an  der  rechten 
*  Schanilippc  heharict,  beide  Schandippen  praJl,  üdematös  an- 
geschwollen. Durcli  die  grosse  Schmerzhaftigkeit  dieser  Theile 
war  eine  genauere  Untersuchung  des  fieckenranms  vor  der 
Geburt  sehr  erschwert.  .Die  äussere  Beckenmessung  .ergab 
für  die  Spin.  B.  Oy^",  für  die  Crist.  11.  10",  füi-  die  Troch. 
llVa"  Entfernung.  Der  Beckenunilaiig  betrug  28 die 
Conj.  extrn.  6"  1'".  Das  Kreuzbein  war  Uach,  gerade,  lüe 
bei  der  zweiten  Schwangerschaft  gemessene  Coiq.  semie&tema 
betrug  3"  10"'— 11'",  die  Conj.  diag.  8". 

Dieselben  Masse  am  trocknen  Becken  gemessen  betragen: 
Sp.  \)"  1'",  Cr.  9"  4'",  Tr.  10"  6"',  Umfang  des  Beckeii- 
eingangs  a)  grosser  25",  b)  kleiner  19"  4"',  Conj.  externa, 
vom  letzten  Lendenwirbel  aus,  b"  6"',  vom  ersten  Kreuzbein- 
wvbel  aus,  5"  2'",  Conj.  semiexteoia  3"  1'",  die  Höhe  der 
Symphyse  1"  6"',  C.  d.  3",  C.  v.  2"  6"*:  Diesdbe  gebar 
bei  ihrer  ersten  Niederkunil  ein  ausgetragenes-,  mittelgrosses, 
16"  langes,  4  Pfd.  26  Loth  schweres  Kind.  Der  Geburts- 
verlauf war  folgender: 

Am  22.  März  1853^  6  Uhr  Abends,  begannen  die  Wehen. 
Der  GdiSnnuttergrund  lag  m-  der  rechten  Seite  des  Leibes, 
die  Fötallierzlöne  waren  rechts  am  Nabel  hörbar,  die  Va*iin;il- 
portion  weich,  einige  Linien  lang,  der  vorliegende  Schädel  von 
der  Scheide  aus  kaum  zu  erreichen.  Die  Wehen  erschienen 
halbstAndhch,  schwach,  alhnalig  sich  massig  verstirfcend. 
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Am  83.  Abends  6  Uhr  Abgang  dnes  »halben  Nteete 

Fruchtwassers  bei  2  ZoU  weitem  OriGcium.  Eine  Obertasse 
?oll  folgte  ilei  Gebüit  de»  Kindes. 

9  lihr  Abends  Tollständige  Erweiterung  des  Muttermundes. 
.  Eine  flher  einen  Zoll  dicke  Kopfgeschwnlsl  ragte  m  den 
Beckeneifigang  herem  und  erregte  bei  der  jetzt  genifenen 
Hebamme  und  bei  einigen  der  anwesenden  Praktikanten  den 
Verdacht  einer  Schulterlage.  Die  Wehen  kaiiRui  nach  ß  Uhr 
Abends  ohngeiahr  alier  5  Minuten,  waren  und  blieben  massig 
stark.  Respiration  und  Pols  waren  beachleunigt,  die  Haut 
fiBoefat.  Im  Verlauf  wurde  die  Gebirende  unnddg,  nratUos 
und  klagte  über  heftiges  Brennen  der  äusseren  Schamtheile. 
Die  Gebärmuiier  hielt  das  Kind  fest  umschlossen. 

10 V4  Uhr  ging  ich  mit  der  halben  Hand  ein  und  hob 
den  Kopf  durch  10  Mmuten  kng  Ober  den  Beckeneingang 
empor.  Nachdem  er  sich  hierauf  wieder  auf  dem  Beeken- 
eingange festgestellt  hatte,  trat  er  mit  der  zweiten  Wehe  mit 
einem  Huck  durch  den  Beckeneingang  hindurch.  Eine  halbe 
Stunde  darauf,  gegen  11  Uhr,  war  die  Geburt  des  Kitides 
wirAber;  nach  euier  Geburtsdauer  von  dO  Stunden  seit  Wehen- 
beginn, von  5  Stunden  seit  Wasserabgaug,  1%  l^onden  seit 
füllständiger  Erweiterung  des  iMuUermundes.  Der  Damm  riss 
bedeutend  ein,  wmde  genälit  und  heilte  vollständig. 

Das  Kind  lag  eine  Zeitlang  asphyctisch,  begann  aber 
dann  unter  Belebungsversuchen  regehnSssig  zu  athmen,  schrie 
und  entleerte  sogleich  Blase  und  Mastdarm.  Die  Kopiknochen 
waren  weich,  die  Scheitelbeine  leicht  verschiebbm',  eine  starke 
Ropfgeschwulst  bedeckte  den  rechten  hinteren  Scbeilelbein- 
winkel.  Der  Kopf  erschien  lang  und  rechts  und  links  platt- 
gedrückt» die  Heiix  nug.  des  rechten  Ohres,  die  Mitte  der 
Sutur.  squamos.  dextr.,  der  finke  Höcker  des  Scheitelbeins 
war  von  Epithel  entblösst  und  begann  später  /ii  eitern,  sowie 
auch  eine,  jedoch  bald  besatigtc  Ophthalmie  sicii  cinstelUe. 
Die  Kopfdurdunesser,  am  Tage  nach  der  Geburt  gemessen, 
betragen:  der  schräge  4"  6"^,  der  gerade  4",  der  biparietale 
8''  3"',  der  bitemporale  S'\  der  senkrechte  3"  2'",  dks 
Schulterbreite  3"  11'",  die  Hüftbreite  3"  2"'.  Die  quer- 
stehenden Schultern  mussten  hervorgezogen  werden.  Das  iund 
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flaiw  dn  Brtisl  mt  od  MM  Tage,  orbttte  ädi  Jedojsii 
k»  Mf  mkmtnOB  BikmMk  nrf  «i  ^.  Tag*  Mli 

Irotendß  Zeichen  syphilitischer  Dyscrasie.  Rs  starb  %  ^aiw 
alt,  angeblich  an  den  Folgen  einer  Erkailuiig.  Das  WocheiH 
kit  der  Aiutier  verüer  uornial. 

Ib  gogamifligflr  iwaitor  OiJiwaii§arachaft  anleM  m 
$.lkimaml$UwuMrmti,  aA  dam  &  oder  4.  deaa.  MmmU 
aogdbiiab  si^anger,  fttdto  ät  WdU  Mfen  Undeaiwwegungeii 
lind  erwiiitele  Ausganfj  Jnli  ihre  Enfhinduiig.  Am  8.  Juni 
kgte  ai^,  den  ganzen  Tag  üitcr  aus  iNotii  iiuugeriid,  UBter 
GemuthsbcwegiMi^  zn  Fuss  einen  Weg  von  10  fitaaiiea 
nrti)k.  Abi  4.  ini,  wp  die  Fffib^aiNirt  umgrinHat  veMk» 
aoUte,  begioff  aie,  wie  maa  spiier  «ftifar,  Kxema  und  geoeae 
reichlich  Spirituosen,  die  sie  auch  nach  der  Rnthindung  sich 
KU  verj^chafTen  gewnssl  halle.  Die  am  4.  AIh  hüs  H  Uhr  an- 
gestellte  liutersuchung  ergab  den  Uterus  in  detu  tnässig  aus- 

gedehttei  iiaäie  big  in  dw  LtebaffegeaMA  oiob  leabta  flelagart» 
Sfliiieflage  de«  iüDdea,  den  Slaiaa  nacb  abvMa,  de»  Baacb 

iNHsii  vom  geiichtei,  die  FAtaUientdiie  in  der  Nabelgegcii4 
Die  Grosbe  des  Kindes  entsprarfi  der  31.  — .'»2.  Schwanger- 
schaflswocbe,  das  Scheidejigewulbe  war  leer,  die  Vaginal- 
|Mir(ioo  aland  hocb  und  war  aaeli  ÜBk§  und  ImAm  faridiUii,  • 
der  ioMre  MnOamiiiid  feacMoeaaa,  die  SeMde  gut  auf- 
geloefcert,  das  AJlgameinbefindaB  acheiiibar  .  gut  In  Nond^ 
und  (iauinen  laiulen  sich  sijcuudär  syphililische  (ieschwüre. 

H'/^  Uhr  Abend»  des  4.  wurden  in  der  hereiu  be- 
st iiriebeaeu  Weise  3  Meiue  Klystierspritzen  (B  LnMii^  k»Uim 
Waaaen  langaani,  die  swcite  Spritte  jediMh  wcfai  ofaoe  mi$tm 
Widerstand  in  die  GebinnnUer  eingesprittt  Wiitig  geflfarbtna 
Wasser,  eine  rcicMichc  halbe  Obertasse  voll,  üoss  sogleich 
wieder  zurück.  Der  nur  mit  seiiiich«  n  ünungen  verseliejie^ 
circa  5  Zoll  weit  vurgescliobtue,  biegsame,  tuw  ersten  Mal 
gebraocbte  eiastt^be  üatbeter  war  in  Ibainem  Fall  bebev  ala 
5  Zoll  in  die  Gebirmutter  binaofiseaehoben  wordant  4a  er  • 
anfangs  sowohl  an  der  Verdereo  ek  hinteren  Gebärmntter- 
w.iüil  Wid(M'slaud  land,  und  eben  deshalb,  um  eine  Trennung 
der  Placenla  oder  /erretssung  der  £ibäule  zu  venneidca«  aebr 
vorsichtig  und  oline  Qbturator  weiter  Torgcscboben  worden 
war.  Scbon  «la  die  erale  Spritse  Wassers  ;ucb  swiacben  doi 
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HiMeii  md  der  Gehimatter  beted,  gab  die  GebSfeode 

das  Oeffilii  der  Ausdehnung  des  Leibes  an. 

Fünf  Minuten  nach  VoUendung  der  Eiiispritzuug  tüiilte 
sie  bereits  die  erste  sdunenbafle  Wehe,  welche  das  necft 
Abfi^e  eiagaepritste  Waater  ntleerte.  Bimuf  trat  Ruhe  eio 
big  10  Dfar  Abende.  Von  da  an  erwacbfi»  eM  regeboässige 
Weheutbäligkcit.  Frostgeffilil  min  wirklichen  Schüttelfrost  bei 
Beginn  der  Wehen,  wie  ei*  soiiöl  gewohnücb  zu  dieser  Zeil 
eintrat,  wollte  die  Gebärende  nicht  cnpfunden  haben.  Die 
Weben  felgten  acb«  eine  halbe  bis  game  Mjnnte  andauemd, 
bia  nr  Erweiterung  des  Bfuttermuades  m  2wiiobearSuinen 
von  10  —20  Minuten  bei  einer  lUsjiii  ütiou  von  22,  einem 
Puis  von  86,  bei  feuchter  Haut  und  gutem  AUgenieiubeliuden. 

Am  5.  Juni  Morgens  3  Uhr  fand  der  untersuchende 
Ptaklifcaat  die  SchMe  weieh  and  wdt,  dw  Vaginalportioo 
ffiOig  wfStridMn,  dan  Muttermund  Ober  emen  ZoU  erweitert, 
das  Scheidengpwölhe  leer,  den  Kopf  des  Kindes  in  (l(?r  rechten 
Darrobeingegend,  den  Bauch  dessellien  nacii  vorn  hegend. 

Euf2  nach  4  Uln*  Morgens  sprang  bei  ?>  Zoll  weiten 
HoUennaDd  die  FmcbliilaBe  und  fiel  der  puiaireode  flabel- 
ftrang  vor.  Der  Praktikanl  reponirte  denselben  sofort,  indem 
er  mit  der  rechten  Hand  einging  und  unmiltelbiu^  darauf  das 
Kind  au  dt  r  Jliiile  erfasste  und  dieselbe  emporschielieud,  zu- 
gleich das  Ikind  so  «um  seine  Längsaxe  drehte,  dase  der 
Rfieken  nach  von  zu  liegen  kam.  Zu  gleicher  Zeit  trat  eine 
Webe  eoi  und  drftngte  deii  KopTüi  zweiter  ffinterhauptsstelloiig 
in  den  Beckeneingang. 

Eine  Vierlelslunde  aacldier,  47^  Uhr,  war  die  Gcl)urt 
des  Kmdes  beendet,  nach  einer  Geburtsdaucr  von  8  Stundeu 
seit  der  Wassereinsiiritzung  und  Wehenbeginn,  eine  Vierlei«' 
Stande  seit  Wasserabgang  und  vollständiger  Erweiterung  des 
Muttermundes. 

Die  FüUdher/tune  wurden,  seitdem  der  Kopf  in  das 
Becken  eintrat,  niclit  mehr  vernonmien,  ebensowenig  au  dem 
nengeboman  Kinde.  Der  Knabe  wer  16Vg''  lang.  Der  dygonale 
Uoitag  seinns  Kopfes  betrug  H*\  der  gerade  der 
senbreGhCe  Der  schräge  Längsdurehmesser  des  Kopfes 

betrog  4",  der  gerade  3"  3'",  der  quere  2"  3'".  der  senk- 
rechte 3".   Die  Breite  der  Sclmltern  *d"         der  lliUluu 

IS* 
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9''  5'^  Dia  Eatfennmg  nm  obertn  Eada  des  Stmom  Ii» 

zui*  Hflckeinvirbelsäule  2"  3'^'. 

Die  Mutter  befaud  sicii  am  ersten  uiid  zweiten  Tage  nach 
der  Geburt  wohl,  am  dritten  und  vierten  Tage  traten  wieder- 
Mta  SehüttalfrOata  ein,  sagkicb  Seldalloagkait,  Kap&chnien, 
Puls  120.  Der  Uniarleib  war  nissig  schmanAaft,  nicht  tym- 
panilisch  aufgetrieben,  die  riel)armutter,  dem  Anschein  nach, 
in  normaler  Hückbildung  begriflen.  Aua  der  Sclieide  üo^ 
vom  sechsten  Tage  des  Wochenbettes  an  eine  nicht  äbel> 
riechende,  aeyeimige,  geifeUch  geOrbte  FIAseiglnsit  StiiM- 
■nd  Urinentleerang  noranL  Am  12.  Juni  Morgens,  n  äm 
achten  Tage  des  Wochenbettes,  beland  sich  die  Wöchnerin 
angeblich  hesser  und  verliess,  wie  man  sagte,  der  Stuhl- 
entieeiUDg  halber  das  Bett.  Hierbei  trat  plötzlich  heftiger 
Sehmers  im  ünterieibe  ein,  spät»  Diarrhoe  und  gränttdies 
Eitrachen,  der  Puk  stieg  auf  140  naA  Nactoll  IJIir  ai^ 
folgte  der  Tod. 

Bei  der  Section  fanden  sich  Spnreii  eines  geringen, 
{klastischen  Peritonaal-£xauda(e8,  die  Ovaricfi  waren  duixh- 
gingig  an  die  hintere  Beckenwand  und  an  Tbeile  des  Dann- 
canals  angeheftet,  ebenso  war  der  Grund  der  5 — 6  ZoU  langen 
Gebärmutter  an  die  vordere  Rauchwand  angelotbet  gewesen. 
Diese  Verwachsung  aber  zerriss  \vii»iM  liemiith  bei  dem  Auf- 
stehen und  bei  dieser  Gelegenheit  hatte  ein  im  Grunde  der 
Gebämratler,  an  deren  innerer  Fläche  befindhohes,  einen  halben 
Zoll  an  der  Basis  breiles,  trichterfdnnig  nacb  der  PeritonSak- 
fläche  sich  zuspitzendes  Geschwür  perforirt  und  zu  den  von 
da  an  .mfuetrctenen  Symptomen  Ve^aIl]a^^lJng  gegeben.  Oh 
das  Vorhandensein  einer  gmnmöseo,  spater  eiterigschnielzeudea 
Geschwulst,  wie  solche  bei  tertiärer  und  secundärer  Syphilis 
von  (TnSane  und  Bühn  (vergl.  AUg.  Wener  Zeitschr^  1867, 
August,  Beilage  6)  unter  Schleimhiiutcn  und  serösen  Häuten 
und  un  Muskelgewebe  iM  itlMchlcl  uordm,  hier  /u  drin  per- 
fortrenden  Geschwür  im  Gnujde  der  GebärmuLler  Veranlassung 
gab,  oder  ob,  wie  in  einem  ähnlicheD,  von  MiekaeU§  beob- 
achteten Falle,  eine  während  der  Geburt  entstandene,  nnr*  das 
Muskelgewebe  durchdringende  Ruptur  m  Grund«  lag,  nrnss 
dahingestellt  bleiben.  Auch  das  Mikroskop  gab  keinen  uäheien 
Aulschiuss  darüber. 
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Albina  Röpert^  19  Jahre  alt,  Ekrstgebärende,  auffaUend 

klein,  massig  genährt,  phlegmatisch.  Sie  erzählte,  sie  habe 
er^t  im  fünften  Jalire  gehen  g<'lernl,  die  Meuslruatimi  soi 
im  16.  Jahre  eing^elen.  Der  Knochenbau  ist  schwach,  die 
Gonjreiitäl  der  flcolioliacbeo  IjenileDwirbelsdaie  ragt  nach 
rBcfats,  das  rechte  Darmhein  steht  höber  als  das  Unke,  daher 
rechtsseitiges  Hinken.  Ober-  und  Unterschenkel  sind  gerade. 
Dil'  (iebaniiiiiier  lag  hei  dffr  am  1.  Nüvtuiber  1855  erfolgenden 
Aufiiahiiif*  mil  liirem  Grunde  nach  links  geneigt,  ragte  2  Zoll 
Aber  den  Mabel  empor^  die  Herztöne  wurden  in  der  Unken 
IngiuDalgegend  gehört,  der  vorUegende  Kopf  war  von  der 
Sch**ide  ans  nicht  zu  erreichen;  die  Scheide  eng,  die  Vaginal-* 
poiUoii  etaeii  haiiien  Zuil  lang,  sf)itz,  hoch  nach  rechts  und 
hinten  g^sieUL  Der  äussere  Mutt^nuund  wai'  uui^  üuixh  ein 
tekblee  Grübchen  angedeateU  Die  Scbwaogerscbaflszeit  (letzte 
MoigtniatioQ  Mitte  MSrs,  Conception  AnHing  April,  erste 
Rindesbewegung  Mitte  September)  entsprach  der  31.  Woche. 
Die  Grosse  des  Kindes,  ^^eit  sie  orkt'iiuh.ir,  stinimle  mit 
dieser  Aimahme.  Die  Knifernung  der  Spin.  II.  betrug  8"  5'", 
dar  Crist  IL  9"  der  Troch.  10 '  9''%  der  Becken- 
anfong  30",  die  Conj.  eitriL  6"  1'"— 2"V  dlh  Go4  diag. 
3"  2*'\  die  Conj.  ▼«  2"  6'"— 10'".  Die  letzlere  spfiter 
nach  Eosshirfs  Methode  direct  äusserlicli  gemessen,  ergab 
2"  1'".  Das  Kreuzbem  wich  nach  rechts  ab,  war  gerade, 
CS  üessen  sich  4  Foram.  sacr.  zählen.  Das  Decken  erschieB 
niedrig,  der  Scbamhogen  weit  Mit  Rücksicht  auf  die  unter 
diesen  Umstinden  in  nächster  Zeit  beabsichtigte  Fröhgeburts* 
cmi<  itung  wurden  vom  9.  iNovember  an  zur  Vorbereitinifj  der 
Scheide  und  Gebärmulier  Ulirlirh  dorch  10 — 15  Minuten  uuttels 
der  Glysopompe  mit  28 — 30^  K.  wannen  Wasser  ?or- 
meiiinende  Scheideneinspritzungen  Tcrordnet 

Befund  am  9.  iNoveniber  Abends:  Es  wurden  im  Laule 
des  Tages  6  dtigieichen  Einspritzungen  gemacht.  Der  Kopf 
hat  akh  auf  den  Beckeneingang  gesenkt,  der  Mntiennund  ist 
laidiler  emichbar. 

Am  10.,  11.  und  12.  ISovember  taglich  dreimalige  An- 
wendung der  Qysopompe.   Die  Scheide  findet  sich  am  12. 


Abend»  sehr  aufgelockert,  die  Vi^inaiportioD  mehr  nach  faiDlieo 
getreten,  kaum  erreichbar,  emen  halben  ZoH  lang;  dar  Mutter- 
mund ist  für  die  Uterussondc  leicht  durchgängig.  Wegeu 

Stuhlversldiiiiiiig  wf^rdcii  Khsiiore  verordnet,  wegeu  Schwäche 
der  Schwangeren  leieiile,  nahrhafte  Kost  gereicht 

Am  13.  Abends,  nach  2  Einspritzungen,  der  Zustand 
im  GleidieD.  Man  filhlt  kleine  TbeOe  neben  dem  bewegOdi 
voriiegenden  Kopf. 

Am  14.  uiul  15.  November  täglich  2  Einspritzungen. 
Die  (■ebannulter  liegt  am  15.  mehr  in  der  Mitte  des  Lmbes, 
fühlt  sich  härter  an.  Am  16.,  17.  und  18.  Movember  ti|^ch 
nur  emmaUge  Anwendung  der  Clysopompe.  Am  17.  wird  die 
auf  dem  Beckeneingang  vor  dem  Kopf  liegende,  deutlich 
pulsirende  Nabelschnur  \valii|;enommen. 

Vom  19.  bis  mit  24.  November  tagHch  2  Si^eiden- 
einspritnmgen.  Die  Wasserkiystiere  mussten  öfter  wiederholt 
werden,  Beftmd  am  24.  Abends:  Die  Vaginalportion  ist  bis 
auf  Vt  Zoll  verktirzt,  der  Muttermund  leicht  erreichbar,  kiehi  < 
durchgängig,  iler  Kopf  steht  beweglich  auf  der  Symphyse, 
der  nm  19.  noch  deutlich  zu  Ahlende  Nahel&chuurpuls  ist 
nicht  mehr  aufzuüaden. 

»  ■ 

Am  25«  Morgens  8  Uhr  wurden  mittels  des  an  der 
vorderen  Cebirmutterwand  4  Zoll  hodi  eingebrachten  elastischen 

Katheters  8  Unzen  kalten  Wassers  eingespritzt.  Das  eiii- 
gespriute  Wasser  lloss  ungefärbt  sogleidi  wieder  zurück.  Die 
Schwangere  hatte  keine  Empfindung  von  der  Einspritzung. 
Dagegen  erweiterte  sich  der  Scheidengmnd  kurz  nach  der 
Einspritzung  bedeutend,  so  dass  die  Scheide  einem  mit  der 
Spitze  nach  unten  gekehrten  Tricliter  glich. 

Befund  6  Uhr  Abends:  Die  E.  hat  sich  des  Tages  über 
wohibefunden.  Die  Scheide  ist  enger  als  am  Morgen,  die 
Vaginalportion  kttrzer,  der  äussere  Muttermund  erbsamrosB 
erweitert  Die  erneute  EinlQhrung  des  elastischen  Katheters 
gelingt  nur  schwer.  Die  Betreffende  kia^t  dabei  über  Ziehen 
und  Schmerz  in  b>'iden  Inguinalgegcndeu.  Sechs  Unzen  kalten 
Wassers  wurden  eingjeiipritzl  und  flössen  blutig  geförbl  sogleich 
wieder  ab.  Der  eben  erwähnte  Schmerz  währte  eine  halbe  Minuli 
4nd  kehrte  ton  nun  an  als  Wehenschmers  alier  2  Minuten 
zmück.    Pulsfrequenz  116.    £ine  halbe  Stunde  nach  der 


l^mtufk  Iml  eaa  heiUgv,  eine  halbe  Sluude  laag  Aodaüernikr 
Mtflttfilfrogi  CID,   Seiten«,  achwacbe  Weben  folgten« 

9Vfl        Abends:  Die  Wehen  end  sehr  Mhmenbafl, 

(Jauern  eine  liülbe  Minute,  wicdciiioleii  sielt  aller  2  Mimiten. 
Die  Vaginalpurüuii  ibl  veiälricheu,  dei*  Mulleiuiuud  iAn&L  den 
Finger  leicht  hiudurchdriogeu. 

11  Uiir  ^iachls:  Jiein  weiterer  GeburtsforUdirüt,  «Ue 
Muttermundaränder  gespannt,  booh  liniiB,  luiuni  emkibfaar. 
Dit;  krumptliatloii,  auäsersl  beluaeizhaflen  Weheu  dauern  i'a^t 
umuiterhrochen  au. 

3  Uhr  Mw^eus:  Derselbe  Zustand,  Puls  140.  Es  wurde 
feiicbte  Wi&nDe  auf  den  teib  in  Form  der  IHe»smtz*$chm 
llnachlfige  verordnet  und  Opium  und  Ipeoac.  m  au  Gran 
iuuerhch  gereicht,  ebeuso  Sy^v      uud  G  Uhi*  Morgens. 

Die  am  26,  Morgens  6  V«  Uhr  angestellte  Luterbuthiaig 
zeigt  den  MuUeruiuiid  einen  Zoll  erweitert,  die  umgehende 
Scbeidenscbleinihaut  ödematös  angeacbwolien«  das  Scbmdeu* 
gawülbe  durcb  Kopf  und  Vorwaaser  kugelföroug  berabgedrängt, 
den  Unterleib  scluuerzXrei,  die  Haut  feucbti  die  Respiration 
bei^cldeunigt,  die  Pulsfrequenz  auf  168 — 170  Schlag«;  in 
der  Minute  gesteigeil.  Die  von  Stranguric  ge([urdle,  sehr 
uarubige  Gebärende  ist  mit  Mube  ün  Bette  zu  erhalten.  Die 
seit  einiger  Zeit  entfenUen  Wassercataplasmeu  iXrerden  noch- 
mala  ?erordnet,  desgleichen  das  Pulv.  Doreri. 

10  Uhr  Morg<!us;  Der  iMuUfTiniind  i.sl  .'J  Zoll  iTwi-ihTl, 
veriUdiiert.  sich  jeduch  in  der  iiaciibUulgendeii  halben  blunde 
bis  zu  Thalergrösee,  aU  die  Gebärende  sich  von  der  rechten 
auf  die  linke  Seite  legt  Sie  wird  aber  in  dieser  Lage  ruhiger, 
die  Weben  treten  seltner  (aller  8 — 10  Hinuten)  ein  und 
nehmen  den  iioniialen  Cliarakici  <iu,  die  FruehLbla.se  (Irfuigl 
«ich  wurstfonuig  durch  den  iMuttermund  herab.  Als  daiauf 
gegen  11  Uhr  wiederum  die  rechte  Scitenlage  eingenommen 
wurde,  acbritt  die  bis  dabin  stillatebende  Erweiterung  des 
libittemiundea  raseb  vorwärts,  l\%  Uhr  sprang  bei  voll- 
stäjidigt'i  Erweiterung  desselben  die  Dlase  und  entleerte 
obnge&br  ehi  iSusei  i  ruchtwasscr. 

12  Ulu*  Mittags  war  ein  lebender,  wohlgehUdeter  Knabe 
in  erster.  üinterbauptsatoUung  geboren.  Euie  Schlinge  der 
20  Zoll  langen,  dielten  Nabelschnur  trat  mit  dem  Gesicht 
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zugleich  heryor.  Das  15'/«  ^oU  lange,  3^4  Pftmd  schwere 
iüod  schrie  unniitteftMir  nach  dar  Gdwut  kriftig«  die  flnl 
mt  ▼ollkonunen  aiugebfldet,  die  Hoden  bereits  tierabgetretoB. 

Der  schräge  Durchnripsser  des  Kupiei,  betrug  4"  6'",  der 
gerade  3"  6'",  der  hipaneUile  2"  7"'— 8'",  der  hitcmporale 
2"  6"',  der  senkrechte  3",  Üer  schräge  Kopfiimfang  12%", 
der  gerade  llVtS  der  senknichte  10%'*.  Oie  Breite  der 
ScholterD  S*/«  \  der  HOften  2%'*.  Die  Länge  der  Arme  von 
den  Fingerspitzen  bis  /iiin  Acroniion  6 ,  die  Lange  der 
Füsse  vüu  der  Ferse  bis  zum  Trucbanler  6",  die  Länge  des 
Rumpfes  vom  oberen  Ende  des  Stenmm  an  gemessen  674"* 
Der  Umbng  der  SchoUeni  lOy«",  der  Holten  8".  Das  KM 
wmrde  in  Watte  gewickdt  mid  mit  Wirmflaechen  omgeben. 
Die  Mutter  ffdilte  sieb  wobl. 

Die  Geburt  erfolgte  18  Tage  nach  der  ersten  Anwendung 
der  im  Ganzen  33  Mal  durch  10 — 15  Hinuten  gebrauchten 
Ulerasdouche,  29  Stunden  nach  der  ersten  üteriniigectMHi, 
18  Stmiden  nach  der  zweiten,  welcher  sofort  der  Beginn 
nornuier  Weben  folgte;  V.>  Stunde  nacb  völliger  Erweiterung 
des  Muttermundes  und  FmcbtwaSserabgaug. 

Befund  am  26.  November  6  Ubr  Abends:  Das  Kind 
schlief  bisher  lkst  onunterbrochen.  Die  Mutterbrust  ist  noch 

* 

nicht  genommen,  daher  verdfinnteMilcbeingellösst,  diekflnstUche 

Erwärmung  fortgesetzt  worden.  Die  MulU  i  liaf  Kopfschmerz, 
schwitzt  massig,  der  Leib  ist,  wie  bisher  stets,  scbmerzlus, 
seihst  bei  tiefem  Eindrucken,  die  Gebärmtitter  in  normaler 
Rackhüdung  hegrififen.  Puls  130.  Am  27.  November:  Matter 
und  Kind  befinden  sich  wohl  In  der  Nacht  vom  27^  sum  28. 
trat  gegen  Morgen  bei  der  Wöcbnerin  ein  lieftiger  Schüttelfrost 
ein.  Am  28.  Morgens:  Die  Wöchnerin  heüudet  äch  wohL 
Puls  dO— 100. 

Am  29.  Moigens:  Das  Kind,  an  welchem  der  Mutter 
nicht  viel  hg,  ist  circa  2%  Tage  alt,  in  der  Nacht  imter 
allgemeinen  Zuckungen  gestorben.  Aeussere  Verletzungen  keine.  . 
Die  SecUuu  wurde  mcbt  geslatteL  Die  Wöchnerin  hat  an- 
geblich gut  geschlafi^  befindet  sich  wohl,  hat,  trota  Warnung, 
berdts  das  Rett  verhissen;  Puls  Jiart,  Aber  90.  Reichfidie 
MOchsecretion  ist  angetreten.  Die  RrQste  werden  mit  Hfllfe 
der  Gummisaugflasche  euÜeerL 
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Am  &  DramMr  bei  der  inoereii  nDtomdmiig  seigte 

Mb  dieVaginalporlion  4  Lhuen  lang,  liidiB  stirker'als  rechte 
eingerissci) ,  die  Obaiinuttcr  l'üllle  das  kleine  Brckcn  voU- 
stftndig  aus,  die  Lochi(Mi  waren  kaum  merklicti  mehr  vor- 
haodeD.  Beraüe  am  4  hecßwber^  am  8.  Tage  dea  Wochen- 
bellefl,  fenmelhele  stcfa  die  &  als  Amme»  Wenige  Tage 
«pMer  trat  ein  Verfall  der  vorderen  Scbeidenwand  ein,  der 
durch  iUauncinäpriUuiigeu  gehoben  wurde.  Bald  darauf  iiiiisste 
sie,  an  sich  schwächlich,  wegen  Mitebmangels  und  ailgeuieiner 
Schwacbe  den  durch  Nachtwachen  and  Uansarbeit  sehr  an-' 
Stirnwänden  Ammendiaast  Teriassen. 

IX. 

Carolina  Böhme,  32  Jahre  alt,  ÜicnsUnagd,  suchte 
bereha  Anfang  Januar  1856  die  HnUe  der  Poliklinik  für  ihre 
Qlefastbeyorstehende  sweite  £ntbindang  nach.  Die  erste  Geburt 
derselben  von  eineni  kleinen  Kinde  hatte  viele  Tage  lang 

unter  grosser  Aiislrengiui^  und  Schmerzen  sich  hingezogen. 
Das  Kind  war  bald  nach  der  Geburt  gestorben.  Die  B.  war 
mittelgross«  von  gedrungenem,  phimpen  Aeussem.  Die  Gonj. 
diag.  des  riiachHiscfaen  Beckens  betrog  3"  5"',  die  (nael|  der 
GAurt)  nach  J^oea Atrfs  Weise  direet  gemessene  Conj.  vera 
2'' 9'"  — 10'",  der  Beckeiuiüilang  31",  die  Conj.  extrn.6"7'"; 
die  gegr'nscitige  Knlfemung  der  Spin.  II.  9"  2"',  der  Crist  IL 
lO''  8''S  der  Trocb.  IV'  Ihre  Menstruation  wurde  vor 
gegenwärtiger  Schwangerschaft  zuletzt  am  4/ Juni  1896  be- 
merkt und  am  6.  Juni  angeblich  erfolgte  ^e  €onception. 
Ihre  Niederkunft  erwartete  sie  in  der  ersten  oder  zweiten 
Woche  des  März,  stand  somit  am  24.  Januar  in  der  33.  oder 
34.  Schwangerschaftswoche. 

Da  em  schwerer  Geburtsverlauf  mit  unglfidEliohem  Aus- 
gange fSr  das  KiAd  vorangegangen  war,  aus  der  Anamnese 
eine  andere  Ursache  als  das  rhachitisch  verengte  15(  i  ktMi  sich 
niefat  auffinden  liess,  wurde  die  Lialeitung  der  i^rübgeburt 
voigeschhgen  und  am  24.  Januar  1856  unternommen.  Der 
Kopf  des  Kindes  lag  am  24  Morgens  10  Dhr,  zur  Zeit  der 
Uterininiection,  mit  Bestimmtheit  vor,  die  Herztöne  worden 
in  der  linken  Inguinalgegend  gehört,  die  Bewegungen  rechts 
ob^  subjectiv  und  (il>iectiv  wahrgenommen.    Es  war  viel 


.    ^    XV.  Ommmm,  8ft  J^«U*  ron  liioalttdMr  JBw^iit 


FnielitwaMap  forbnadatti,  4ie  Bauch'-  und  €ioMniMUUfwiliide 
dtan  und  bficiNt  traolaba  Die  GaliAniwtler  k%  in  dcrJülB 

des  Leibes  «nd  ragte  bei  mässigem  Hängebaucb  etim  rmdk- 
liclien  Zuli  über  deii  iNabel  hinaui  1^*  r  äussere  Muttermund 
Jieaa  die  Fiuger&iiiitze  leicht  eiadriiigüu,  die  Vagiiiii|»ortiott  war 
Zoll  laug,  wocIl  Der  elastiaofae  KatfaeUr  wurde  cireii 
4  Zoll  bocb  otuie  Schwierigkeii  eiBgescbobaii  und  5Vc  Uomo^ 
kalten  WasaerB  ▼anuebtig  iwiadHRi  El«  und  GebinurtlerwaRd 
injicirt.  Die  Schwangere  hatte  iiiclit  (he  geringste  EmpiiiKliuig 
davon.  Der  gröasie  ibui  dcä  Wassm  floaa  i»ti||^cb  zurüclu 
Hierauf  ging  sie  nach  Hauae  ond  atand,  wie  sie  später  er- 
zählte^  bis  Abenda  8  Uhr  am  Waachfaaa.  Zeitweilig  Iratan 
wShrend  dieser  Zeit  Weben  ähnliche  Sdunenen  un  Unter* 
leibü  eiu. 

8  Uhr  Abeiiiis  zeigte  die  vuu  uür  angcblciltc  iuuei'e 
Unftarsuchung  grosse  Aufloekemng  der  Scheide,  die  Vaginal* 
portion  kOrxer  als  am  Höngen;  die  Kindaalage  unvaräiiden. 
Es  traten  wflhnend  dei*  Untersuchung  deutliche  GebärmuUer* 
zusaiDineiiziehiiiigen  ein.  Die  Wehen  kehrten  nach  8  Uhr  alier 
3  Minuten,  spater  aller  2  Minuten  wieder,  dauerten  eine  iiaibe 
bis  eine  Minute  an  und  waren  wenig  scbmershait. 

Am  26.  Morgens  3  Uhr,  als  ieh  wieder  untersuchte,  fand 
ich  den  Muttermund  2  Zoll  erweitert,  die  erste  SchädeUagc 
in  j'ine  Fusslage  (die  vierte)  vervvanüeltf  die  Wehen  völlig 
noniial.  5  Uhr  Morgens  wdv  der  Muttermund  vollständig  er- 
weitert, die  Fruchtbiase  sprang  und  während  eine  bedeutende 
Menge  Fmchiwassars  ahfloss,  hei  eine  Schlinge  der  14  Zoll 
langen,  marginaUnserirten  Nabelschnur  ?or.  Mit  Eintritt  den 
Steisses  in  den  Beckeneingaug  verschwand  die  Pulsation  aus 
derselben.  Die  Wehen  wurden  jetzt  durcli  Aul&etÄcn  dvr  ' 
Gumnüsaugflascheii  aul  die  Drustwaizeii  verstärkt  \u\<i  die 
Geburl  innerhalb  10  Minuten,  durch  die  Eklraclion  heendi^ 
Obgleich  es  gehmgen  war,  den  Rucken  des  Kindes  nach  vom 
zu  leiten,  so  verursachte  doch  insbesondere  das  Lösen  des 
rechten  über  den  Nacken  gebt  liiageuuu  Armes  einen  un- 
erwünschten Aufenthalt,  so  dass  das  Kind  wälu'end  desaen 
ifereits  wiederhoh»  Athemhewegungen  machte.  Der  neugebocn^ 
noch  nicht  mittelgrosae  Knabe  konnte  erst  nach  Verianf  ewiger 
Minuteu  zum  Athmen  und  Schreien  gebracht  werden. 
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J)i»G«lMirt  erfolgte  19Vt^^tei  nach  der  Ulmui^eetuii, 
olni^elelir  18  Suaden  nach  Weheiibeguui,  Vie  Stunde  nsfib 

irüliiger  Erweilenm^'  (U*s  MiiUcriiiundes  und  Wasser. il»^aiig. 

Das  kiiMl  war  (nach  Augabe  des  Prakükaaleu;  14 Ys" 
Ing,  wog  P/s  Pfd.  Der  Umfang  des  rundlichen  Kopfes  be- 
Icug  llVi'%  der  schrftge  Dnrcbnetter  deeaellieo  dar 
girade  3Vs"«  ebenso  der  ^uere,  der  senkracbte  Sy«''.  Die 
Breite  der  SchuUeru  betrug  4  ,  der  Ilüfleu  o  ".  Dei' Uinlaug 
der  Scbuiteni  11'/,  der  Huaeii  9". 

Die  Wöchnerin  befand  sich  wohl  hm  auf  eine  uagewuhu'- 
Ikbt  EmpfindlicIdEeit  des  Unterleibes,  die  unter  Anwendung  ^ 
anes  Senfleiges  und  feuchter  Wärme,  reinigender  Scheiden- 
injectionen,  strenger  Diat  (frisches  Wasser,  Milch,  LindenMuthen- 
thee)  dich  bald  verlor.  Fruslgerübi  oder  SdiulleUiosl  Uat 
Uk  keiner  Zeit  ein. 

Das  Kind  wurde  eine  Zeitlang  künstlich  ernährt',  nahm 
dann  die  Brust,  wurde  unter  den  aUerkflnimerliehsten  Ver- 
hältnissen (so  dass  die  Närhte  öfter  unter  freiem  Himmel  zu- 
gcluatljt  vvtuh'U  niusstcn)  aufrrzogen,  lief  vor  dt  in  Jahre  und 
ist  jetzt  über  zwei  Jabrc  alt,  ein  kräfliges,  lebballes,  wohl- 
genährtes Kind. 

X. 

Henriette  Held,  29  Jiiliro  alt,  Dienstmadehen,  Krst- 
gebäreude,  klein,  vun  gcdrungeiiein  körperbau  und  ^csiindt  in 
Ansednn,  gab  an  hei  ihrer  AuAuihme  am  5.  Mai  1856,  dass 
sie  stets  geum^  gewesen  sei,  insbesondere  nie  an  dem  so- 
fenamtcen  Zweiwucbs  geiltten,  bereits  mit  dem  ersten  Jahre 
Udhv  gelier»  geiernl.  Ihre  (^alaiiirnien  seien  zuletzt  am 
18.  Februar  eingeti'eleu,  doch  habe  sie  sich  zu  dieser  Zeit 
schon  schwanger  gd'ählt  Die  Gehämrotter  ragte  am  5.  Mai 
bereits  fast  enien  Zoll  weit  aber  die  Symphyse  empor.  Die 
«rslen  KMesbewegnng^  fSUte  sie  am  3.  Juni.  Die  Anfengs 
Mai  aii^^cö kille  Beckenmessung  licss  noch  die  directe  äussere 
Messung  der  Eotfeiiiung  vom  Vorberg  zur  hinteren  Waud  der 
Symphyse  durch  £indrficken  der  nicht  fettreichen  Bauch- 
bedeckungen  au.  Die  fSntfemiuig  betrug  2"  4'"  und  deutet^, 
m  Anhetraeht  der  hierbei  mögliohen  IrrthOmer,  doch  wenigstens 
eine  bedeuluadere  Vereugciung  des  Üeckeus  überhaupt  au, 


ebeeso  die  Gonj.  diag.  v«n  8''  Us  S'^  8'"  md  die  Gonj.  extra. 

fon  5"  11"'.  Die  Entfernung  der  Spin.  0.  betrog  8"  4"', 
der  Crist.  II.  9"  8'",  der  Troch.  10"  6'",  der  Becken- 
umfaiig  26",  die  Conj.  semiexlrn.  5",  der  Durchmesser  der 
Symphyse  mit  Emschloss  des  Scharabergs  1 "  9'".  Der  Voiberg 
siebt  tief  und  bierdm^,  me  durch  ifie  flöhe  der  Symphyse 
ist  eine  schiefe  Richtung  der  Conj.  semiextm.  und  auch  des 
Durdim«  s.scrs  der  Symphyse,  daher  ein  verhältnissmnssijr  jrrossfs 
Mass  beider  veranlasst.  Das  Ikreuzbeiu  ist  gerade,  das  Stei«$- 
beiD  verläuft  faat  rechtwinklig  yom  Kreuzbein  aus  nach  vorn. 
Der  Sehambogen  ist  weit 

Am  27.  August  (in  der  32.  Schwangerschaft swoche)  ergab 
die  äussere  und  innere  Untersuchung  Folgendes;  Auf  beiden 
Seiten  der  Gebärmutter  und  2  Zoll  über  ' dem  Nabel  heller 
Ton.  Zweite  Schädellage.  Der  Fötalpiils  rechts  über  der 
Spin.  IL  Slip,;  Kindesbewegungen  links  ob*  n  m  pleirlier  iluhe. 
Der  Fülus  seinem  Alter  nach  massig  euiwit  keil.  Innere 
Geburtstheile  gut  vorbereitet,  Scheidengewölbe  leer,  Mutterhais 
einen  halben  Zoll  lang,  äusserer  Muttermund  etwas  geöffnet. 
Die  wahrscheinlich  unterhalb  des  Beckencingangs  liegende, 
bedenlende  Vcrengenmg  der  Conj.  recta  im  Vergleich  zu  der 
vorhaadüuui  Grösse  der  iel>enden,  lebensfäliigen  Frucht  hess 
es  als  nothwendig  erscheinen,  die  Einleitung  der  Frühgeburt  . 
nicht  länger  zu  verscliieben. 

Zur  Bestimmung  des,  SiUes  der  Tiacenta  schab  ich  am 
27..  August  Morgens  vor  der  später  ausauführeaden  Gebär- 
muttereinspritzung  die'  Utentssonde  4  Zoll' hoch  an  der  vorderen 
Gebärmutterwand  empor.  Der  Utenis  reagirte  kräftig  gegen 
den  Reiz  der  Somle.  Im  1  .lule  des  Tages  Üoss  etwas  Bhit 
aus  den  Gescidechtslheilcn  ab  und  zwar  unter  beständigen 
Kreuzacfamerzen,  die  sich  von  hier  an  bis  ins  Wochenbett 
fortzogen  und  sich  sdion  am  27.  von  Zeit  zu  Zeit  wehen- 
artig steigerten. 

Am  28.  Morgens  wurde  zur  Vorbereitung  der  Weich- 
theile  vermittelst  der  Qysopompe  die  wanne  Utenisdonche 
ohngeßhr  eine  halbe  Stunde  lang  angewandt,  wodurch  sich 

die  erwähnten  Anfange  der  WeheiilhaLigkeit  im  Laufe  des 
Tages  noch  mehr  steigerten. 
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An  St9i  ÜMTgena  7  Uiv  fiUurte  ich  den  «laitlBcbeii  Katheter  ' 
befaiifs  der  vemunhineBden  GebiniiiilleFeiiiflpntsiiiig  zwkcbea 

deu  Eihäuten  und  der  Gebärmutter  ein  und  zwar  an  deren 
hinterer  Waud,  da  uu  der  vorderea  die  Piacenta  sass.  Die  Canüle 
üiess  hierbei  auf  ein  Hinderni&s  und  perfohrte  die  Eih&ute.^ 
fis  erüiigle  eogleidi  ein  atarker  Aiuflasa  von  Fmditwaaser, 
der  flieh  hei  tiefem  Alheraholen,  DriKlk  aof  den  Ldb  und  den 
bereits  jetzl  alJer  2 — o  Minuten  sieb  wiederholenden  Zu- 
saojiueuzieliuugea  der  Gebaruiutter  steigerte.  Als  nach  etwa 
'/4  Stunden  das  Abfliessen  des  Fruchtwassers  nachgelassen  haAte^ 
begab  aich  die  Gebärende  aoa  meiner  Wohnuivg  nadi  Bam, 

10  V2  Uhr  Mergens  ergab  die  daadbat  angesteUte  Süssere 
linlersuchung  das  Nilniliche  wie  fridier.  Die  irniere  Folgendes:  * 
Das  Fruchtwasser  fliesst  in  geringer  Men^^e  nocli  Immert  die 
Scheide  ist  aufgelockert,  das  Scheideogewölbe  nach  unten 
■Mig  convei  herabgedringt  Der  Muttermund  ist  weit  genug, 
'  «B  eioeB  Fmger  dorchzulassen,  der  etwa  l'/a  Zoll  weit  ror^ 
gedmngen,  auf  die  querverlaufende  Pfeilnahl  des  baJlolirend 
vorliegenden  Kopfes  stosst.  Kindesbewegungen  sind  seit  be- 
ginneadem  Abfloss  des  Fruchtwassers  nicht  mehr  gefühlt 
werden»  dagegen  ist  ein  periodisch  wiederkehrendes  Ziehen 
in  den  Weichen  emgetreten.  Zur  Entleerung  des  Rectum 
wuk!»'  ein  Kaltwasserklystier  gesetzt  und  hieran  1  durch 
3  Stunden  der  mit  kaltem  Wasser  gefüllte  Kautschuktampou 
eingelegt.  Allgemeinbefinden  am  29.  August:  Mattigkeit,  Angst^ 
leilwoiüg  galliges  Erbrechen;  100  Fuisschlige  in  der  Minute, 
Respiration  regehnfissig,  starker  Sdiweiss»  andauernder  Kreuz- 
bcbnierz. 

Am  30.  Morgens  6V2  Uhr:  Die  (Gebärende  giebl  au,  seit 
12 Vs  lihr  Nachts  heftigere  Wehen  empfunden  zu  tiabeu,  die 
Morgens  6 — 6  Vi  lihr  aussetsten,  seitdem  aber  verdoppelt 
wiederkamen.  Der  Muttermund  fond  sich  2^^  Zoll  erweitert^ 
dip  vordere  Lippe  herabgedrängt,  die  hintere  nicht  mehr  zu 
erreichen.  Der  Kopf  war  schon  in  das  Decken  eingetreten 
und  eine  ausgebreitete  Kopfgesclmiilst  vorhanden,  die  jedoch 
bei  tMSerem  Eindrücken  die  kleme  FontaneUe  nach  rechts 
vom,  die  PfiBibiaht  hn  sweiten  schrägen  Durchmesser  noch 
erkennen  Hess.  Die  Wellen  wiederholten  sich  aller  1 V« — 2  Mi- 
nuten und  waren  sehr  schmerzhalt,  die  Zwischenräume  von 


sag     XIZ.  Om^m,  »  rata  m  UMlIMwr  EiMgug 

heftigoi  KrauiicfaaienB0ti  aosgeflUlt   Die  Lagmng  tof  d«r 

reckten  Seite  brachte  der  Gebärenden  Erleieliterung. 

7V2  U^**  Morjipus  kam  dnr  Ko[)f  unter  krjltipem  Mitpressen 
herab  bis  zuui  Ikckcnausj^aiig  uml  bald  liaraul  zum  Ein-  und 
iDurchschBcideiL  Beide  Hfinde  mrai  mü  ftren  VoUrftidwn 
an  des  Kimi  angelagert,  die  NabelsolBNir  an  deo  Hda  ge- 
schlungen.  Der  Damm  riss'  eineti  hieben  Zoll  weit  ein. 

Das  iieiigebonie  Mädchen,  anfangs  cyauotisch  gefärbt, 
lag  athem-  und  pulslos  da,  l>egaim  aber»  an  Brust  und  Hückea 
mit  der  Hand  gerieben,  bald  in  groeaen  Zmdianrimnen  mit 
weit  geöllbelea  Mnnde  und  Analraigttig  aller  Inafüralkma- 
miiskeln  seufkerartig  Athem  in  holen.  (VergL  den  Seetions* 
borirlit.)  ALsb.iid  ia  ein  warmes  ßad  gebracht,  fing  es  ai 
echueikr  uiid  kräftiger  zu  inepiriren,  dann  Töue  hören  ni 
iaaaen  und  endlicb  iebball  an  aebreien.  Die  cyanotisclie  Fariie 
▼erwandelti«  aidi  in  Kuriem  in  ein  lebbaflea  Botb«  der  Tbummi 
erweiterte  eich  bedevlend,  wenigatem  dem  Ansebeine  nacli,  unl 
iwar  links  mehr  als  rechts;  kräftige  Bewegungen  dvj-  Anne  und 
Ffisse  stclllcn  sich  ein.  Hierauf  wurde  das  Kiud,  locker  iu 
Watte  und  iussen  gewickelt  und  zwischen  Wirmiascben  gi^legt, 
einer  Wärterin  öhergeben«  in  der  Hofbwig  auf  bealen  Erfolg. 

Das  Wochenbett  der  Mutter  wlief  nonnaL 

Die  Ausschliessung  des  Kindes  erfolgte:  3  Tage  nacb 
£inführung  der  üterussoude  zwischen  die  Eüiäute  und  die 
Gebännutlerwand,  2  Tage  nach  einmaliger  lialbatündiger  AiK 
wendong  der  Uteraadoncfae,  24%  Stunden  nach  dem  mi* 
beabsiditigteii  Eibautatich',  Waaaerabgang  und  Webenbegim, 
17^4  Stnnden  nacli  dreisliindiger  Anwendniig  des  Kautschuk- 
(ninpuiis,  7  Stunden  nacli  Beginn  kralliger  Wehen,  ly^  Stunde 
nat'b  genügender  Ei*weiteniiig  des  Muttermundes. 

Kaum  1  Va  Stunde  war  aeit  der  Geburt  des  iündea  veffangea» 
ala  die  Nacfaricbt  einlraf^  das  Kind  sei  unter  Aufsperren  dea 
Mundes  und  Rlau\verd<'n  gestorben.  Der  sofort  an  Ort  und 
Stelle  eilende  Piaklikanl  Idtul  das  Kind  in  den  beschi'iebeneo 
Hüllen,  oyaaotisch  gefärbt,  olme  Zeichen  irgend  einer  Gewail- 
tbAtigkeit,  an  die  wohl  au  denken  war»  da  der  Mutter  das 
Fordeben  dea  Klndea  nicht  eben  aebr  wAnschenawerth  acbiea 
Herztöne  waren  nicht  mehr  zu  hören ,  jedocli  war  der  Kör|)er 
Bodi  warm,  nach  ciucr  iiaäieu  Stunde  aber  auch  diea  Löbens- 
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Miellen  Teraehwmclen.  Die  am  selben  Tage  Abeads  6  Uhr 
Torg#*nommrno  Section  zeigte  Folgendes: 

korper,  woliigebiltlet,  klein,  15"  lang,  PW«  (ohne 
Gehirn)  schwer,  von  cyanotischer  fiaulfarhe.  Kopf:  iängtidi» 
üninig  desseibeQ  liy«"  kn  sdirtgea,  10''  2'"  im  geraden, 
9"  2'"  k»  senkrechten  DurcbmesBer.  Schräger  Ungsdweh- 
mcsser  4"  5"',  gerader  3"  9'",  biparieüiler  2"  5"%  bilem- 
poraler  2"  3  seiikrecliler  2"  8'".  Unter  dem  Peri(»sl  des 
Schädels  zahlreiche  kleine  Extravasate,  an  beiden  Seitenwand» 
keineo,  der  Längaaxe  des  Kürpere  parallel,  liefe  Impreasmoen. 
Am  reefalen  Seitenwandbem  ebe  Fissur.   Am  Hinterhaupte 

•  von  der  kleinen  Fontanelle  an  bis  einen  Zoll  unterhalb  der- 
.sdben  l)lntiges  Extravasat.  Reim  EiniNleclien  in  die  grosse 
Fontanelle  dringt  viel  dunkeibramies,  flüssiges;  Blut  heraus. 
8kiu8  tramfirs»  recbla  sehr  stark  mit  fikit  gefüllt.  Pia  mater 
edenwtos,  beaoodsrs  am  kleinen  Gebim  und  der  Hedulla 
ohiongata.  Gefasse  der  Hirnoherfläcbe  stark  injicirt.  In  beiden 
S(  il<Mi\ (  nii  ikein  ein  ßlutgeriiuiM'i  um  IMexus  cimr  oideus,  welches 
sich  in  die  Vena  des  Corpus  striat.  hineinzieht.  numpT: 
ScbBlterdurefameflaer  3"  Ii'",  dessen  Umfang  10',  Hüft 
dttrchmesser- 2"  5'",  dessen  Dm&ng  7*\  Länge  der  Arme 

.  Tom  Acremion  bis  ni  den  Fingerspitzen  6"  3"',  Durchmesser 
der  Ilrust  von  vorn  nach  hinten  am  Manubr.  stenii  2"  0'". 
Nal»elvene  leer.    Die  linke  Nabeilarterie  enthalt  ein  kleioes 

«Bhilgerinnsel,  beide  sind  durchgängig.  Die  Thymusdrüse  aeigf 
äusserikh  und  innerlich  zahlreiche  Ecchyraosen,  desgleichen 
das  viscerale,  mcbl  das  parietale  Blatt  des  Pericardium.  Beide 
Luiden,  mit  FiCeliMiKtxii  besetzt,  enthalten  nur  in  der  ^ühe 
der  gröbseren  üronchien  Luilbläscbcn.  Auch  die  kleinslüii 
ausgeschnittenen  StAckchcn  derselben  sinken  im 
Wasser  unter.  ^)  An  der  rechten  Lunge  mittlerer  und  oberer 
Lappen  Terwacfasen.  Hers:  Linker  Ventrikel  ungewöhnlich 
enlwiekelt,  ha  rechten  elwab  scblafles,  geronnenes  Rliit. 
Furamen  ovale  noch  nicht  geschlossen,  doch  sdbliesst  beiue 

1)  iirevucr  (MonAtsRchv.  f.  Ocbttrfsknnde,  1H53,  IM.  1,  par:.  Tlx) 
fand  hin  Scctiou  eines  Kindes,  das,  .'isjdi yctiscJi  ;^'.'l»orpn,  .sp;iti>r 
dir  l'rnst  nahm  und  nach  24  stunden  pliU/.Iitli  f,'e.«»tDrlion  w.ir, 
IMittfüIh  di  M  Ciobirns,  volIkoiniiieDe  Atelectaaie  dsr  Lnoge,  Untef* 
«ioken  Uer^^lUoD  ia»  Wasser. 


« 


240    ^IX*  Gtmmm^  SS  FiUe  tob  J^itettUaber  EmifUff 

Klappe  T^Uig.  Vab.  Eoatacfa«  nissig  auBgebüdet  und  dfimi- 
hftatig.  In  der  A.^puliiMiiL  und  Aorta  nutfenmiML  Dnct  Botalli 

noch  offen,  aber  mit  einer  starken  Lrmgsfalte  der  inneren 
Haut  versehen.  Milz  selir  dunkel  und  blutreich.  Leber 
mürbe.  Die  Gallenblase  enthält  schleimige,  röthüclie  GaMe. 
Magen  und  DCknndann  sehr  blutreich,  ScUeimiiaiit  des  letzteren 
leicht  abstreifbar.  Colon  ziisanunengezogen,  blass,  ledr.  Nor 
vom  S  roman.  an-  viel  Meconium.  Harnblase  leer.  Am  Uterus 
im  (iriHule  eine  Ecchymose,  desgleichen  am  I^ude  des  linken 
£ileiters.  Nieren  ohne  Harnsiureinfarct.  Nägel  noch 
sehr  weich  and  um  eine  Lmie  hinter  den  Fingen^itseD 
OTücksIdiend. 

•  XI. 

Frau  E,  Weisse,  32  Jahre  alt,  von  rhaclütischer  Gestalt, 
entkräftet,  wurde  Januar  1865  Ton  mir  durch  eine  schwere 
Zangenoperation  Ton  einem  todten  Kinde  entbunden.  Die 

Conj.  diag.  des  hohen,  stark  geneigten  Beckens  betrug  3''  6'", 
die  Conj.  extrn.  6"  5"\  die  Entfcnumg  der  Spm.  11.  9"  1'", 
der  Crist.  Ii.  10",  der  Troch.  lü"  4 der  ßeckenumfang  30 V^", 
Conj.  Vera  3''.  Am  20.  Januar  1858  fehlten  noch  4—5  Wochen 
vom  Ende  der  zweiten  Schwangerschaft.  Das  in  erster  Schädel- 
läge  vorUegende  Kind  lobte  und  erschien  bis  zw  Grösse  eines 
mittelgrossen,  reifen  Kindes  entwicki»lt.  Es  wurde  daher 
behufs  der  nach  Cohens  Weise  einzuleitenden  Frühgeburt 
Im  20.  Januar  Morgens  11  Uhr  bei  gut  vorbereiteten  Weichr 
theflen  der  elastische  Katheter  4  Zoll  hoch  vorn  zwisdien 
die  Gebarmutter  und  Eihäute  vorgeschoben.  Hier  stiess  der- 
selbe, noch  neu  und  wenig  biegsam,  auf  eui  Iliiuleruiss  und 
durchbohrte  die  Eihäute.  Nuchdem  eine  Oberlasse  Frucht* 
Wasser  durch  den  Katheter  abgeflossen  war,  wurde  er  zurück- 
gezogen. Die  Schwangere  blieb  ruhig  liegen  und  durch  swei 
Stunden  lloss  kein  Fruchtwasser  weiter  ab.  Von  da  an  aber 
begannen  im  späteren  Verlauf  äusserst  sclmieizhafLe  Wehen 
und  das  Fruchtwasser  Ooss  während  derselben,  tropfenweise 
hervorsickernd,  bis  auf  eincb  Rückstand  von  wenigen  Unzen 
ab.  Die  hoch  rechts  stehende,  Zoll  lange,  weidie  Vaguial-  ^ 
portion  verkürzte  sich  bis  zum  21.  ISachts  12  Ulu*  kaum  um 
einen  Viertekoll.   Der  circa  %        lange  Cervicalcanal  und 
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dof  FriUigQbari  aebit  Bi^eKkimg«a  darüber.  ^1 


der  ianm  Muliennund  war  so  weil  iiachißebig  gewurden, 
daw  er  einen  Fiqger  bis  an  die  EiUiiute  verdriogea  Hees. 
Pub  der  Mutler  lu  dieser  Zeit  120  In  der  Minnte,  der  Fölal- 
berxpoJs  des  Kindes  noraieL 

Von  1  l  hr  bis  5  Uhi*  Morgens  des  21.  wurden  Priess- 
n/^a^sche  \V  assercataplasmen  auf  den  Unterleib  angewandt, 
WarmQascfien  2ar  Seite  gelegt,  A  Dosen  Opium  und  Ipecae. 
M  ZU  Ve  <>nin  gereicht  und  seitweilig  die  GununiBaagflaacbe 
auf  die  eine  oder  andere  Bruslwane 'aufgesetzt  Unter  «fiesem 
Verfahren  verloren  die  Wehen  die  anomale  Schmerzli.iHij^^keil, 
beuten  länger  aus  und  wukUii  so  auf  den  GcburlsturLschtitt, 
daas  bereits  6  Uhr  ein  ae£»rt  kräftig  sclireiender,  sieb  lebball 
bewegender  Knabe  gebaren  war.  Die  Gebärende  wohnte  weit 
abgelegen  und  war  leider  von  der  Hebanune,  die  die  Gebort 
noch  fern  glaubte,  verlassen  wonlen.  Dies  halte  bei  der 
Hülflosi^keU  der  Gebärentleu  wahrst  lieiulich  eine  heftige  Er- 
kältung des  Kindes  zui'  Folge.  Das  KUid  wurde  cyanoüscb 
goßibt  und  kalt  gefunden  und  starb  4  Stunden  nach  der 
Gebart  unter  den  Erscheinungen  des  acuten  Lungenödems. 
Es  war  17"  lang,  4%  Pfd.  schwer,  beide  HodeA  bereits 
hti  alti^i  treten,  Koptgeschwiilbt  niiissig.  Der  schi-äge  Umfang 
des  Kopfes  betrug  12"  10"\  der  gerade  11"  9"',  der  senk- 
rechte 11^',  der  sdiräge  Laogsdurcluuesser  des  Kopfes  4"  6"', 
der  gerade  4"  2 der  bifiarietale  3"  6'",  der  bitemporale  df', 
die  Breite  der  Schultern  3"  9'^  der  HOfUm  2"  10'".  ßie 
Wüchnerin  blieb  gesund. 

Die  (leburt  v\urde  beendet  43  Sliuiden  nach  IhtüUvciser 
Entleerung  des  Fruchtwassers,  41  Stunden  nach  dem  Hegiaa 
der  ersten  scfawadien,  4Vt  Stmden  nach  dem  Beginn 
krilftiger  Wefaen.^ 

xn. 

Frau  Q^ünther,  29  Jahre  alt,  robust,  wurde  m  der 
34.  Woche  ihrer  ersten  Schwangerschaft  plötzlich  von  all* 
gemeiner  Wasaeraneht  befaUen,  die  nach  Verlauf  von  3  Wochen 
eine  lebeiMgefthrliche  B(5he  erreichte.  Im  Urin  wnrde  Eiweiss 
gefunilen.  Die  Wadt^n  lialten  einen  Umfang  von  lö",  die 
*  Kjiiee  von  17",  die  Überschenkel  von  25",  der  Leib  gegen  50  ". 
Am  Jaou»  18öd  Abends  6  Uhr  begannen  die  lie£Ugst4*n 
lltMlM^.tO«bwtili.  ism.Ba.xiii,Hfts«.4. 


eclampÜBchen  Anialle  mir  dauerodem  Verlust  des  Bewusstseibs. 
Die  Vapnalporiion  fand  sich  einige  UolaD  lang,  der  Leib  ünff 
gapaont  Die  Unruhe  der  «eh  heromwerihnden  fkhmm/^jum 
war  90  groee,  dees  die  Aneoillilm  hefaMD  nverlMs« 

Aufschluss  \\hvr  das  Leben  des  Kindes  geben  konnte.  Ein 
EiTiPticuni»  um  walirsclieinlicho  Indi^»  stioii  zu  l>est»!ligen  und 
dem  (IrolKMideD  Luugenüdem  vorzubeugeOt  blieb  ohne  Wirkung. 
Dm  MedioMMiit  lief  grtteeleolheflg  w&nMmeki  wm^  dm 
MoadivMebi  herfiir.  Eine  VeotoecCieii  mil  Mgeadem  Opian* 
klTBtier  bradite  wengetem  Mlssigung  der  Coa^uleimien. 
Chivmitonn  war  wegen  Mangel  an  Aufsicht  nicht  anwt'ii(lfi;ir. 

10  rhr  Aheads  gin^'  ich  mit  der  Uterussoude  m  die 
Gebärmullerhöble  eio,  um  die  Keepiraljon  dtircli  Efltteerig 
de»  Frochl«aBsm  und  die  id  aumteode  -Visrniiiteiiag  des 
fchaMs  «er  üateiieihaMUe  iiaeh  WbifaMak  m  «rieiehlm. 
Die  Sonde  dnmg  nur  sehwierig  durch  den  engen,  einen  Kell 
langf^n  Cerviralcana!  empor.  Nach  Ti  cnimng  der  Eihäute  von 
der  Gebärniutti  I wriiid»  suchte  ich  dieselben  5  ZolJl  hoch  über 
deni  Mutternmude  mii  dem  luetrumente  zu  zerreieseiL  Jedecb 
die  Sonde  bog  eieh,  und  ee  geiang  nicJit  eelbet  hei  wieder» 
Mten  Venvdia  Ebeiwewenig  gelang  die  PunelieB  mft  der' 
Uterussonde  im  Mutlermunde.  Das  Meissne9*'sche  Instrument 
war  nicht  zui  llnid  uml  die  VVuljtiuiig  der  zu  Operirenden 
weit  von  der  Stadt  eiitltrat.  Uttiar  diesen  (Umständen  wurde 
der  CerwaleaMi  mit  der  Utenueoiide  aHaaliig  ein  hie  «wei 
Lluiea  weit  anseinaiuier  gedebol  und  unter  Lellang  der  liegen- 
bltehenden  Sonde  ein  Draht  ekigeeebobeft,  weleher  die  ßhöhle 
ohne  Möhe  eröffnete.  Das  Fi k  litwasser  floss  rasch  und  voll- 
ständig ai»,  der  Kopf  stellte  sü  Ii  auf  den  ICtngaug  und  i^ter 
fand  sich  (he  Unke  Hand  des  Kindes  neben  ihm. 

4  übr  Morgens  war  der  Muttermund  foUstf ndig  erweitert, 
und  entwiclKelte  der  Praktikant,  bei  einem  Puls  von  160, 
«iner  Heepiratimi  wa  drea  60  in  der  Minute,  mittels  einer 
leii-hteii  Z.uigenopenUioii  ein  todles  Kind,  eiin  i»  Knaben."*  Der- 
selbe war  18"  lang,  7  Pfd.  schwer,  der  Kopf  länglich.  Am 
änken  Scheitelbcnn  iMsted  sich  eine  &«pl|{eschwiiiet  Die 
geraden  Durchraeaaer  des  Kopto  betrugen  4Vt"  und  4'\ 
die  qmeo  B"  und  der  aenfamina  8% der  K^pf-* 

umfang  13Va",  12".  1         die  Scbulterbreite       \  dereo 
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Ihnbng  lOy*',  die  HOftenMe  3".  Die  Nabelsehnar  war 
seMkh  mmkt,  4k  HhM«  ekm  Wfcen  XoU  ran  Rmide  der 

Placenta  eingerissen. 

Sechs  Stunden  wami  sHt  der  Punclion  der  Eihäute  und 
Wasserabgang  bis  zur  Beendigung  der  Geburt  verflossen. 

¥rwä  O,  lebte  noch  bis  8  Uhr  M orgeai^  Bei  der  tmt- 
geBOfimemi  Seetion  iei0to  sieb  MieMgrainililian,  HiniödeBi, 
in  den  SeÜenfentrikebi  eine  kdbe  tline  Semm,  im  Perteerdiqm, 
Hl  Brust-  und  Bauchhöhle  eine  massige  Menge  \m  Flüssig- 
keil,  das  Blut  diumflussig,  Liungenddem. 

Frao  EkrmgkemBm^  Drittgebirende,  84  Jabre  alt,  Mbterin, 

schwäcldich,  wurde  im  Aupust  1849.  rn  Ende  des  achten 
,  Srhv\aiigerscha{ibinonals  von  (ioiivuisioneii  hefallen.  Letzteje 
waren  zeiiw(Mlig  schon  fruber  eingetreten,  beeintriditiglen 
bereite  GedftGbtaise  iiiid  FMeimgakraft  und  mvden  ?od  einer 
OHsagrotieB,  angebUeb  dwcb  eine  Tenmnduog  entatandenen, 
V«  Zoll  tiefen  Depression  am  rechten  Scheitelbein  abgeleitet, 
\\el(  he  seil  «ici  Jn^^end  hesUind.  Die  Con?iilsionen  halten 
sich  während  der  letzten  Schwangerschaft  häufiger  als  sonst 
wiederboll,  begünstigt  dorcb  Anflmie.  Denn  die  böcsbete  Anmith 
berraeble,  so  dm  die  beiden  drei-  und  IIInQibrigen  Kinder 
der  Kranken  auf  der  naekten  Erde,  die  Bffntter  selbet  auf 
ldii|^»l  ahgenutzteni  Strohe  la^  und  weder  ein  Sluhl,  noch 
Holz,  noch  Licht  zu  haben  war.  Dies  Mal  dauerten  die 
Krämpfe  seit  8  Tagen  so  heftig  und  ununterbrocben  an,  dass 
sie  das  Leben  bedrohten.  Webenaitige  Sehmenen  in  Leibe 
gnsellten  sieb  iunsn;  doeh  blieb  der  (riebterfßmilg  geöffbele 
äussere  und  innere  Muttermund  unverändert. 

Am  8.  An^jiisf  wiirdt  n  nach  nicliilaclier  Anwendung  von 
Opiaten,  üaulreizen  n.  s.  die  Eihäute  durch  die  lIli>rus$onde 
fem  Ulm  <aebirnnitterafasdinitte  getrennt  nnd  drei  Mai 
Sebeiden^^nspritzungen  nit  warmem  Wasser  gomaeht,  arn^ 
anderen  die  Bikinte  gesprengt  und  nneb  drea  2  V%  I  agen 
seit  der  ersten  Anwendung  der  Sonde  ein  sehwaches,  lebendes 
ikind,  Mädchen,  in  Steis&iage,  dui^ch  Extinction  eaiwickelt.  Es 
starb  nach  dnigen  Tagen  ans  Mangel  an  Pflege,  Die  Mutier 
etboltn  sicii. 
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XIV. 

Frau  Lehmann,  2weiigehareiide,  26  Jalire  alt,  von  kleiner 
Statur,  gerad  gewachsen«  schwächlich,  fühlte  sich  seit  Eiiie 
MAn  1851  mm  «weiten  Hai  achwaiiger.  Milte  Mi  Hees  auch 

dieselbe  wegen  heftiger  Schmerlen  hn  Hypogastriuin,  Harn 

und  Sliihlverhalturig  rufen.  Ks  laiid  sieh  Hik  kwärtsbeuguii^^ 
der  schwangeren  Gebariiiutter.  Diese  wurde  ohne  üuler- 
brecliung  der  der  Grosso  der  Gebirmuttcr  nach  in  der  Hälfte 
4es  4.  Monats  befindüchen  Sehwangenehaft  gehoben.  Doch 
traten '  schmerzhafte  UCernscoatractionen  nach  der  Reposition 
und  ebenso  auch  spfiter  bei  Gelegenheit  des  Drangens  zum 
Sluhl,  des  Tragens  Mliworcr  Marktkurbe  wiederliulL  mn.  Bei 
der  HeposittoD  fand  ich,  dass  die  Conj.  vera  des  fiecken- 
ciinganges  kaum  B  Zoll  betragen  könne,  da  der  Voiterg  wtk 
einem  Finger  kicht  emicfat  wurde.  Dos  ersigehoroe  Khul 
war  in  Folge  der  schweren  Gebart  gestorben.  Mit  Rüekeiebt 
hierauf  und  weil  Frau  L.  überhaupt  sk»ls  kraukiith  ihmI  selir 
entkräftet  war,  wurde  die  Früligeburtseiuleitung- vorgeschlagen 
und  ausgeführt. 

Am  9.  November  Nachmittags,  circa  6  Woche»  v«r  4em'' 
normalen  Ende  der  Schwangerschaft,  untersncble  kh  die  Z. 
genieinsrhalllidi  uul  einem  der  ällorcn  Praktikanten  der  Poli- 
klinik inH'iuiials  grnau,  um  über  den  Zeitpunkt  der  Operation 
zu  entscheiden.  Das  Kind  erwies  sich  lebend,  leLensfalni;  und 
kriftig.  Fötalpuls  links.  Schädellaga  .Auch  der  Praklifcmit 
erreichte  mit  einem  Finger  leicht  den  Vorberg.  Die  mstrumentale 
Beckenmessung  mit  Kitmseh*»  Beckenniesser  ergab  noch  nicht 
ganz  3  /At\i  für  die  ('.onj.  vera. 

Am  10.  NdvembfT,  Abends  9  Uhr,  wurde  ich  gerufen, 
weil  das  bereits  während  der  Schwangerschaft  wiederholt  im 
Hypogastrium  empfundene  schmerdmfte  Dringen  nach  abwärts 
▼on  Neuem  eingetreten  sei.  Die  liaginalportion  war  triishter- 
fTirmig  erweif  ort,  der  iniifro  Muttermund  geschlossen,  der  Kupl 
stand  hoch  üidis  über  dem  Beckcneingang.  Der  chenerwähnte 
ZusUmd  der  Schwangeren  bestimmte  mich,  ihn  zur  Einleitung 
der  Frühgeburt  su  benulsen  und  ich  Hess  den  Pmhttkaiit  nrfen, 
der  lOVs  eintraf.  Ein  unvulkanisirter  Kautsefanktampon 
(andere  ga!»  es  zu  jener  Zeit  niclit)  wurde  eingebraclit,  mit 
kaltem  Wasser  gotüill  und  allmälig  stärker  augespannL  Nach 
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Vcriaitf  von  3  Stunden  wnr  die  WefaanibSügkeit  bereits  so 
tMPk  entwiokeltt  dess  <ler  l^miHHi  miler  tttdrSogea  der 
GebAreaden  eiugeeteesen  wurde.    AbennalB  eingelegt,  floee 

Uhr  Murj^ens  das  Wasser  aus  demselben  al),  da  der 
Tampon  einen  Riss  bekommen  batle  ijnd  er  wurde  entfernt. 
Der  Muttermund  balle  sicii  Itereits  einen  Zoll  erweitert,  war 
flekk  und  lUM^ieliig.  Die  Weben  Yent&rklen  sieb  mebr  und 
nelir.  Dia  nidneen  eiogetrolfeiie  Hebamme  nabm  am  Bette 
der  Gebirenden  Pkrts.  Gegen  4  Uhr  trat  unerwartet  das 
Rind  bis  an  die  Scbiilleiii  unter  einer  starken  Wrhv  hervor.' 
Die  llebanune  Ii  alle  aul'  die  rasch  vorwaits  schreitende  Kr- 
weitemng  dbs  Mutteneuades,  dae  Vorrdcken  des  Kopfies  niobi 
geaehlet  Die  Emtleening  eber  geringeo  Menge  Fhidttwassers 
folgte  dem  Kinde.  Der  gebome  Knabe,  anfbngs  aspliyctisch, 
schrie  alsbald  und  liiiler  regelmässigen,  kiüRigen  Ath< m- 
bewegungen  wölbt«;  sich  der  Thurax,  mmderte  sich  die  blaue 
FMong  der  Haut,  llinter^^aupt  und  rechtes  Scheitelbein 
waren  von  Kopf^cbwulst  bedeckt.  Der  quere  Durchmesser 
des  Kopfes  betrag,  soweit  die  Kopfgesehwolst  eme  genaue 
Messung  gestattete,  3"  2"\  der  senkreciite  3"  1'",  der 
gerade  4"  3'",  der  schräge  4"  5     der  Umfang  des  ko|>ies  12". 

Das  Wochenbett  der  Mutter  verlief  normal. 

Das  Kind  starb  24  Stunden  nach  der  Geburt   Bei  der  , 
Section  desselben  fand  sich  Bhiterguss  zwischen  Galaa  und 
Ptef  icfanim»,  ebenso  unter  der  Dura  roater  dieser  Stelle.  Das 
Gebirn  weich,  feucht,  mit  blutiger  Flüssigkeit  umgeljen. 

Die  Geburt  wurde  beendet  5 '/^  Stunden  nach  Anwendung 
des  Kautschnktampon  und  hödisteits  eine  Stunde  nach  voü- 
stindigisr  Erweilerang  des  II uttennundes.  Bksensprung  und 
Geburt  fielen,  wie  es  schien,  so  siemlieb  susammen. 

XV. 

Frau  MiÜUr,  26  Jalire  all,  bisher  scheinbar  blöb<-i)d 
und  krifitg,  stand  im  6. — 7.  Monat  ihrer  3.  Sobwangerscbaft. 
Seit  einem  Monat  traten  in  Folge  von  Piacent  praev.  fiist 

täglich,  und  insbesondere  des  Nachts,  heftige  Metrorrhagien  ein. 
Die  Anfimi«'  d«'i*  Scbwansreren  nahm  rasch  niid  hedenklirb  fdn'r- 
hand.  Die  Kindesbewegungen  wurden  deuthch  walirgenonmieu. 
BIb  gewöhnlieben  Mittel,  Ruhe,  SSuren>  Kfllte,  zeitweiliges 
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Einlegen  eines  Schwammes  u.  s.  w.  bliehen  selbstverstüiitüich 
ubiie  Erfolg.  Die  Vagüiaiporüou  iülilte  aich  weich  an,  der 
innere  Muttenwod  gcKÜossen.  Webenüiätigkeit  sick 
nidit  Mcbweiseii.  lodeis  aliigfirte  ai€h  bei  te*  Sckiwgera 
die  «uigetralMie  BItae«  8obwSdie,  .SchbOoaigkMl,  kfipMr 
loBigkeit,  vorubergeliende  Obnmacblen  immer  mehr.  An- 
(laupriider  Hustenreiz,  Nachlsi invei.söt*  Irad  n  hinzu,  so  dass 
idi  mich  endlich  am  6.  Juni  1852  zu  andauerndem  Gebrauch 
des  vuUuMBirlan  Kaotechuktanpoii  enlacUea.  Mcdideni  dieser 
doreb  S  Ms!  24  Staden  mit  luirseD  l]iileibncbiaDig8&  geiegen 
liatle,  traten  Weben  ein.  Nscb  4  Stunden  wer  ein  nur  horte 
Zeit  Lebenszeichen  äussernder  Knabe  in  Fust>Ia^e  geboren. 
Die  Blutung  während  des  Gcburtsveriaufe^  war  unbedeuleiid 
und  blieb  es  auch  dann,  tfiiS^  £*dt  der  Erweitenuigs- 
psriode  der  Tampon  entfernt  und  die  -ssiliich  emidibar« 
Frocfatblaie  gesprengt  wurde.  Der  inm  Tbefl  bereite  fettig 
degencrii'te  Mutterkuclicii  folgte  jler  Gehurt  des  Kindes  lialil 
ikrIi.  Eine  weitere  Blutung  trat  nicht  ein.  Frau  31.  brauchte 
mehrere  Jahre,  um  sich  voUstäodig  wieder  2U  edioleu. 

XVI. 

Friederike  Niemann ,  Zweitgebftrende,  2S  Jahre  alt, 
von  mittlerer  Grösse,  laaiti^t  lu  und  regelmässigem  Korpcihau, 
gebai'  zum  ersten  Mal  am  28.  l>ecenjl>ei-  1849  nach  viertägiger 
GehurtsarbeiL  Das  vier  Wochen  au  trüb  gebome  Kind  mussls 
durch  die  Zange  entwiebelt,  werden,  war  angeblich  m  Folge 
der  bei  der  Geburt  erlittenen  Yerletiungen  stets  krinklicb  und 
starb  im  Aj)i  il  1  boO.  Bei  ihrer  jetzigen  Schwangerschaft  traleu 
die  Kegeln  das  letzte  Mal  m  der  zweiten  UäiüLe  des  Mai  1851 
ein.  Die  Anfang  Januar  1852  vorgenommene  ßeckenmessung 
ergab  emen  Abstend  der  Spin.  II.  tou  10",  der  CrisL  0. 
von  10"  9'",  der  Trocb.  von  11".  Die  Co^j.  extm.  betrug 
6"  8'",  der  Beckenumfang  32"  4"\  die  Conj.  diag.  3"  10'", 
die  nmthmasshclic  Grosse  der  Conj.  vera  3"  2'". 

Der  aogleicli  nach  der  angestellten  IJnleisuduing  erhaltenen 
Aufforderung  durch  tflgüch  mehnaais  Torsnnrihmcnde  wanne 
fiaMprÜBungen  Scheide-  und  Gebärmutter  auf  die  Geburt  vor» 
*  nlMralai,  wurde  nicht  od«r  wenigstens  nur  bAcbst  anregel- 
massig nachgekommen.  Die  10  Ta^e  vor  EinUitt  der  Wehen 
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begouuenen  uimI  seiUlem.  UgÜch  3^ — 4  Mai  oiii  30 — B* 
•    warmem  Wasser  durch  eine  \'mtaktKßiii»  mit  te  <4|ioponifM 
«MaMlMi  Sriwiiiiiiiii^iiiMmiB  ponlta siilfliat  mi  7.Ftbr. 

Die  Wehenthätigkeit  begann  in  der  Nacht  vom  7.  zum 
S.  l-  ebruar  uud  veistrn  kte  sich  am  8.  im  Lank  des  Vürmiltags. 
Der  am  selbigen  Tage  2  Uhr  NacbmilUig  eiutrefreudc  Prakükaul. 
fduid  4m  Mmi— lyrt  hmtä^  1%  'iäM  weit  woümi^  die 

ayfiMloidMri^  Ann  Knnf  AbflT  dll  P^Mtlr^n^wiigaM  amT 

dar  Symphyse  «tofcend,  dm  RAdun      mittdiroMcn,  Mmidiii 

Kindes  nach  vuia  und  links  gelagert.  Die  Webeu  wieder- 
liülten  »icii  in  der  Vurhereitungtipeiiüde  aller  I  — 2  Minuten 
mid  dauerten  2 — 3  Miouten  laug  D«i*  i:*j:aklikani  Ue&s 
die  iiiihftmiidfi  die  Iwii»^  Seileulam  euuiahiiiea.  bi&  der  K^nf 
iiolsr  ftHmilig  iniMrtt  luftftig  und  fffa'^ffriwft  ^•wontanii 
Wdiee  in  d«n  BeckentiagaBg  eing<'tralaii  war.  Um  4  Uhr 
war  t1i  1  Mullennund  völlig  erweitert  und  nun  wurde  die 
slrallgcspaunte  Frucbtblase  ge.s|jr(  ugL  VYeuigu  jMinulen  dar- 
nach  war  die  drille  und  vierte  Guburtsperiudß  beendigt.  Das 
MO^dionie  Mldchaa,  17  Ml  lang,  kam  aa|diycliacli  aiur 
Will  md  kaBDte  Midit  »im  krAfUgen  Schraien  gebracht  werden. 
Doch  erholte  es  mL  %iälar  luid  labi  Boeh.  Die  Mutter  war 
uuU  blieb  gesund. 

Zebu  T4§0  vor  Beguui  dei*  W  ehen  wurden  die  Scheiden- 
dmilriUEiuigen  begonnen  und  somit  bei  V4 stündiger  Dauar 
^»'»■yfti»  dO  Mal  wiederholt.  Dia  Webea  haendalaD  die  Geburl 
iBaariialb  16  Stundan,  wenige  Alulatao  ndk  geuügeodar 
Mutleimuud&ei'weiteruug  und  Wasscrabgaug» 

xm 

Fmt  JSL^  itt  St.  wohnhaft,  geängstigt  durch  die  Erinneniog 
an  da«  aaliweran  Teriauf  ihrer  kteten»  vor  einem  Jahre  er-* 
fulgieo  Gebort  fragte  Anfang  Juli  18$t  bei  nur  an«  ob  sie 

bei  Eiiiti  Iii  ihrer  innei  halh  9  Wochen  abermals  zu  erwartenden 
NiederkuuU  aut  ärztliche  Hülle  von  der  Stadl  aus  jechuen 
dürfe.  Die  Genannte  war  37  Jabre  alt  und  hatte  4  Mai 
SfibomL  Daa  erMa  Mal  in  ibnai  24«  Jahre;  die  £nlbindung 
dwMTte  86  Slunden.  Nachdem  die  Zange  von  dem  Dr.  M.  « 
und  Dr.  N,  wiederholt  vergeblich  angelegt  worden  war,  wurde 
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mit  Hfille  (Irisi'iiH'ii  tiiiiiicii  ein  toilLes  Mädchen  entwickelt 
Die  Wöchnerin  erkrankt^'  schwer,  mehrere  Venäscctionen 
v^en  oMiig  und  erst  nach  einem  Viertetjahr  konnte  sie 
das  Bett  verlassen.  Tier  Jahn-  darauf  wurde  sie  Ton  eiAen 
anderen  Arst  entbunden,  der  ebenfolls  die  Zange  wiederliolt 
vergeblich  anlegte,  ehe  die  Entwickelung  des  sehr  kloincii 
Kindos,  finos  Knnhen,  mvh  24slüti(liger  Gehurtstiaiu  r  j^rl.ai^. 
Der  Kiiahc  Icbl  noch.  Hn  der  dritten,  drei  Jahre  darauf  ein- 
treteii(I(Mi  Geburt,  legte  Dr.  N.  abermals  die  Zange  melyrmals 
vergeblich  an.  Sie  glitt  stets  von  Neuem  ab.  Nach  zehn- 
stündiger Gebortsdaner  wurde  ein  angeblicb  stark  entwickelter 
lebender  Knabe  ohne  Kunsthtife  unter  krftdigsten  Wehen  ge- 
boren. Auch  dies  Kind  lebt  noch.  Boi  der  vierten,  5  Jiihre 
nachher  eiiiUclt'iiden  Gehurl,  die  ciii*  n  Tag  dauerte  und  bei 
welcher  die  b(M'd(Mi  anwesenden  Acrztc  die  Zange  ebenfalls 
von  Morgens  4  Uhr  bis  Nachmittags  4  Diu'  wieder  und  immer 
wieder  vergeblieh  anlegten,  geking  es  nur  mittelst  der  Per» 
foratlon  die  Geburt  zn  Ende  zu  bringen. 

IMc  ResuJtatp  der  am  19.  .luli  1851,  im  Vcilaiil  ihrer 
fünften  Schwnii{3^<n*bcliafl,  angestellten  äussen-u  und  inneren 
Uiilersuchung  stiomiten  mit  der  Aussage  der  Schwaogerea 
überein,  dass  sie  sieb  in  der  33. — 34.  Woche  der  Schwanger- 
schaft befinde.  Die  Kleinheit  (56  ZoU  Länge)  der  Qbrigens 
gesunden,'  nicht  verkrüppelten,  kräftig  genährten  Frau,  vor 
Allem  die  vurange^'tl!i|;;en<ni  scliworen  Geburten  forderten  zu 
einer  genauen  UiUersuciiuug  der  Kaum-  und  Fi)nnverhäUni.sse 
des  Beckens  auf.  Zunächst  zog  die  slarkc  Lurdose  der 
Lendengegend  die  Aufmerksamkeit  auf  sich.  Die  Messung  des 
Bedienumfonges  ergab  28Vs'^  Der  Abstand  der  Spin.  U. 
betrug  10"  3'",  der  Crist  tt  10"  6"',  der  Troch.  11"  10"'; 
die  Conj.  extm.  6"  10"',  die  Conj.  diag.  3"  2"'.  Schob 
man,  wie  dies  in  sjjäterer  Zeit  geschah,  den  Zeigefinger 
hinter  der  Symphyse  empor,  so  Hessen  sich  von  Aussen  auf 
ihm  die  Spitzen  3  Finger  zwischen  Vorberg  und  Symphyse 
nur  mit  Mikhe  schräg  rückwärts  bis  zum  ersten  Gelenk  ein- 
schieben, so  dass  man,  bei  mässiger  Dicke  der  ßauchdecken 
dhs  Conj.  Vera  nicht  Ober  2"  9*"  schätzen  durfte.  Direct 
*  äusserlrch  nach  Iiosshirt'^i  Mellindc  ^^omessen  betrug  dif  Knt- 
fernuug  vou  der  Symphyse  zum  Vorberg  nur  2"  3'".  llrachte 

Digitized  by 


mm  wm  BeclMaitsgang  4m  \Mom  Finger  in  da»  Rectum, 
ttRg-f  Ifittdl-  und  2fl^g|9ft^if  flBft'wki  wdb^twiiwuidgittegisiiJ 
in  die  Milde,  eo  HaeM  M  dfeeiiwn  kamn  «Den  SoR  wek' 

Torsrhieben .  worauf  sio  vurn  durch  (He  Symphyse,  rückwärts 
(luicii  das  Sleisöb^in  und  die  Ligam.  sncro-tiiberosa  auf-, 
gehalten  wurden.  Die  Symphyse  ist  uugewöhnUch  lau«;,  der 
Yeftog  Hebt  IhmIi,  dae  änmMm  vwIMI  io  aetear  Lange 
gealioehli  In  aeinof  Dl  die  iniaalg  eonvei«  Der  fedrie  oiiare* 
WUImI  dee  Healmna  wM  dunli  ein  nnlieweglich ,  seivflig  Bach 
auU^arl»  l.tuh  iules  Ikiüd  (eitic  ii.irbiue  Vcrküi  /nn»»  der  Seheidc) 
aiisgdullt.  Druck  darauf  errc^l  hclligi  ii  Schmerz.  Die  Vaginal- 
pOftiaB  tad  sich  einan  halben  Zoll  lang,  der  Kopf  hoeh 
ttar  deni  Beekenahigang,  die  Gehirmutler  bia  d  2oU  hodi 
Aber  dan'ffabal  aoa^MliInt,  die  Rnid  iefaaud  md  MienalUHg. 

Diesem  Befunde  gemäss  wurde  die  Fruhgeburtseinlcitung 
vurgescldagei!  inid  i>dum  \\«'£ren  jrner  iiarbifjen  EinziHnin«^» 
zunächst  die  liteniadouche  miltclät  der  ClysopomiM'  aiigewafidL 
Am  ^Ml  wnrdeii  iwei  finapritiungen  gamaehi  nm  10  Minuten 
Dner  wit  liie  eodildi  nt  86^  IL  ai'wiinileni  Waaeer«  Refaie 
Wbrinng. 

Am  21.  Juli  drfi  Einspritzungen  in  gleicherweise.  Nach 
jeder  Linspnlzung  vorübergehender  Euilritt  von  Wehen.  Am 
ü.  Juli  eine  Ein^prif?^ang.  Es  ging  Mutiger  Schleim  ab  unter 
dam  Gefllkl  Ton  WeheoMtaert.  Am  iafi  keine  Eifr- 
iprilBung,  keine  Wellen.  Am  24.  NadmntUiga  8  IRir  fiSn- 
legung  des  mit  kaltem  Wasser  gefdikcn  RautaehaktamiHin 
durch  eine  >'iei  telstunde.  Der  Taiiipoii  <  1 1  »trte  durch  An- 
t|>amiiu)g  Jenes  narbigen  Bandes  heftige  Sehmerzen,  regel- 
■taiiga  Welm  Iraien  ein.  Dmafben  wurden  durch  2  Mal 
ifMarhoAe,  Itaiger  endanernde  Ehdegung  dee  Tampon  bis 
Ahanda  8  ühr  ao  fentMt,  dam  am  dieae  SSeH  der  Mntter- 
nnmd  bereits  voUkonunen  erweitert  j^elVddl  wurde  und  die 
stark  gespamite  Fruchlhiase  gesprengt  werden  kdimle.  11  Uhr 
Nachts  erfolgte  die  Geburt  eines  lebenden,  lebhatl  schreienden, 
dnreh  14  kftneliteh  «niShrten  kianen  Midefaens  von 
lOVs  SM  Unge.  Bea  Woehenbett  TerifeT  normeL 

We  Geburt  des  Kindes  erIWgte  4*4  Tage  nach  Beginn 
der  Anwendung,  der  im  Ganzen  6  3Ial  durch  ein<»  Viertelsf'mde  * 
gebrauchten  üterusduucfae,  3  Ys  Tage  iiaob  dem  erstGuErseheuieii 
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der  WdienlUitigkeil,  8  ßUmta  nmk  der  ersten  VtttawüpB 

ADwenduDg  des  im  Ganzen  3  Mal  durch  V4 — 2  Stunden  lang 
angewandten  Taiij]i()ri,  ?>  Stunden  nach  vollständiger  Ei'Weileruiig 
das  MuUermuudes  und  Abgang  de»  Frufibtwassera. 

XVIIL 

Frau  Erahe$,  ZweilgeUreiMle,  32  Jaln«  alt,  mitteigreae 

und  kräftig,  in  ifarem  19.  Jahre  xum  ersten  Mal  und  seitdem 
bis  zu  ihrer  Verheirathuii;^  nur  wenig  und  uiuegelmässig 
menslruirt,  wurde  am  19.  Augusl  1850  nacb  42  stüudiger 
Geburtsdauer  von  ihrem  ersten  Kinde  durch  die  Zao^  eotr 
bondeiL  Die  ZaDgeotractbaeii  ivjybrton,  von  Pausen  naiar- 
brocbeo,  ihrer  Angahe  nach,  4Vs  Stnndea.  Das  Kind,  ein 
grosser  Knri»e,  aspbyetfsch  geboren,  von  der  Matter  aettiel 
i^e&augt,  starb  am  13.  Ta^,  der  Anf;.ilu'  des  Schauarztes  nach, 
an  Wasserkopf.  Die  Mutter  litt  Wociieiilaiig  nach  der  Ent- 
bindung an  Schmerzett  iu  den  Uberschenkeia,  die  sie  am  Gehen 
hinderten. 

Bei  der  gegenwärtigen  swäten  Schwangerstiliaft  hheben 
ihre  Catamenien  Ende  Närs  1851  .ans  und  sie  erwartete  End» 

Decembcr  ihre  Mederkunfl,  befand  sich  somit  bei  der  am 
5.  November  vorgenouuueneu  ersten  Untersuchung  am  Ende 
der  32.  ScbwangerschaQswoche.  Frau  A'.  ist  gerade  gewachsen. 
Attffiidiend  ist  die  Kürze  und  Plumpheit  der  Fasse.  Der  Ab- 
stand der  Spin.  IL  betrug  10"  1'^',  der  Grist  IL  10"  11'", 
der  TrodL  12",  die  G^  extrn.  6"  $'",  der  Beckenumfong 
29%'\  die  Conj.  diag.  3"  3'"— 4'^  die  Goiy.  semiextema 
4"  1"',  die  Dicke  der  Syniphyse  eiuschliesslich  des  Scham- 
bergs  1"  2"',  die  Conj.  veru  wurde  auf  3"  geschätzt  Die 
Weichtbeile  der  Scheide  waren  nachgiebig,  die  Vaginaiportiau 
derb,  uher  einen  halben  Zoll  lang»  von  mehreren  harten  narbigea 
Einiissen  dnrebAinsht.  Das  Rind  lebte,  Ahlte  sich  vcrhiltniss- 
mlssig  gross  an,  lag  quer,  der  Kopl  in  der  Gegend  des 
uhci'cu  huken  Darnd)einkaniuies. 

Als  Vorbereitung  zu  der  l»eai>sjcljügten  Frühgebuits- 
einleituug  wurden  taglicb  3  Md  mit  der  Uysopompe  vor^ 
snnehnendeScheidenewspritsBiigen  von  28  —  32  "R.  wannen 
Wassers  versrdnet  und  dieselben  durch  3  Wochen  bis  lum 
26»  Hiovember  (der  86«  Scbwangerschaftswocfae),  fort^sselit. 
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Ao  diesem  Tage  Morgens  iraleu  sciiwacbe,  ngelm&ssig  wieder- 
kebrwb  W«bai  eio,  «Ue  VaginalporCion  Temteioli  wd  der 
MyttiwaMii  cmitaitt  M  liii  Ahmi^  e  Ul«,  n  wollte 
M PnktilMii dM' PoliUipik  gerttte  wurdA,     lO  %ML 

Wir  fanden  das  Kind  noch  ininier  qnerliesend,  wie  bei  der 
ersten  Untn  sudiung,  die  Herztöne  2  Zoll  unter  dem  Nabel 
hörbar,  die  SdbeidomNande  aufgelockert,  daä  SciiaidengewöÜM 
liMiMiiilMi^  flAoi^  dÜB  Aindbv  dos  MsttBraMMlM  MMb  ^bioMi 
m^mk  Md  bort  imHi  m  MImt,  4m  SihM*  «nforietit, 
käM  IteiiMtlMa  ab  voriiegeiid  fihl^. 

Derselbe  Zustand  zeigte  sieb  am  27.  Morgens.  Es  wurde 
dabcr  zu  Vcrstärkuug  der  Weben  und  um  das  trübe 
Springen  der  Fruchtblase  möglichst  zu  verfaiiMia{p,  am  MorfBii 
vmk  Ahmi  dos  S7«  wmi  28b  4tit  EmäMUmmtmimk  8  Vmm 
Uta  Wmmts  geOlli  dmli  «Wf»  Btwkta  k  «•  Schild» 
eingehegt.  Die  Wehen  kehrten  in  Folge  dessen  am  27.  in 
ii;ill)s[uii(lig<Mi  und  längeren,  am  28.  Vormittags  in  viertel- 
stündigeu  i^qusen,  am  28.  iVacbuiiitags  aller  5 — 10  Minuten 
niadir  «ad  dauerlMi  «hpgeljihr  mm  Minttte  laof  «lu  teaiU 
M  27.  AM»  wvda  der  Rand  daa  aaiüidi  foriiagNite 
HattavlDidMHB  vNdv^paoMiBHOMi* 

Am  28.  ü  Übr  Abends  ti  it  bei  einer  Weite  des  Oriliciunis 
von  i  —  Zoll,  wobl  m  Folge  des  seitlithen  SiLzts  der 
Pkcenta,  eine  massige  Blutung  aio.  Jedocb  stand  diiiaihe 
■ailaiah  nanh  fitfdifin§  doa  TampaK  *fM  kafarle  uo  gw^F* 
T«Mi  dv  Miirt  jiiflltt  «Mar.  Ite  alrapidaabe  iiaadiairaft* 
iMk  dea  hmmm  feCreont  vorliegendeD  Randes  der  Plaeaalai 
der  sieb  bart  aulnhlte  und  die  bis  zu  dem  kunstlicb  berbei- 
geführten  Blasenspruug  fai^t  ununterbrochen  andauernde,  durch 
den  Taoapaa  gitedoiia,  mkmiM  (knunpfliafte)  Spanwiiig  der 
GaUtoMitoriiiiida  ting  sbt  daMmdaa  YcrlyiidHing  ttoar 
MMBf  waaiaitiiidi  baL 

Als  der  am  28.  Abends  eingelegte  Tampon  nach  7  '/^  llhr 
AbetuU  weggenommen  wurde,  fand  man  den  Muttermund  bis 
IVs  ZüU  erweitert  Jedoch  die  Wehen  haUtti  üiren  iurampf- 
haOiB  ftoiHar  fai»  dahvi  niabt  feriomi  taid  üaaa«!  dia 
(SMPHda  nkhl  m  Rri»  hmuaum,  hmnk  das  Mai»  Ualar» 
saebatt  vas  Seilaii  dar  Prabtibanlaii  war  der  miere  Gablr- 
iuu4terahi»chnUl  sehr  gereizt  wuidcu  und  lijnb|»ritzungen  warmen 


Digitized  by  Google 


2^2  UermaHiif  23  Fäll«  voa  künstUoher  ErregOBg 

üeles  in  die  Scliei<lp,  zu  LmdeiiiDg  der  Sciiniorzeii  verordijel, 
hatten  nur  wenig  £rkiehterung  gebracht.  Zugleich  zeigte  es 
sMi  bei  dar  IJnlernMiliQiig  Hechts  liy«  Uhr,  dass  die  illB^er 
des  Onfkiiims  oedi  ioMMT  hsit  ind  iiBDMligMiigt  die  GrtsM 
des  Muttermundes  «nrer&ndcrl  dieselbe  geblieben,  während  die 
Anwendung  des  Mef^sers  behufs  der  Incision  der  narbigen 
Muttermuodsrändor  verweigert  wurde.  Andcrutheils  war  die 
sich  Im'UMiwttoiide  Geberasde  su  Mma  Schweisse  SB  Irlngmi 
und  doe  ttn^sf^  Tsfift^iiun^dsr  bsfoils  8  Tsge  ^ttrasdsn 
Geburt  weder  im  btemse  dss  tioKUimselieii  ÜitterrlehtB», 

noch  im  Interesse  der  Gebüreiideu  wnnsclieiisweilli,  der  Eiii- 
Irilt  viurr  heiligen  DluUing:  aber  aus  den  (»heil  aiiinefnlirlen 
Eirunden  erfahrungsgemäss  höchst  uowahrscheiniicb.  Die  £r- 
wifang  aller  dieser  Umsliiide  woolassle  die  ABnendang 
enes  warnen  oaaes  mnugSMUS  iti  veisiwimi)  mnsi  os  <Be 
Utemsdoocbe  allein  zu  Erweichung  der  berten  Mettensond^ 
ränder  und  zu  Krwerkiing  einer  ausgiebigen  VVeheatbätigkeit 
bereits  als  unzurrjcheiid  sich  erwiesen  hatte.  Die  Gebärende 
wurde  daher  11%  Uhr  Nachts,  bei  erwlrtem  Simmer,  wem' 
Agefadiit«  so  in  imß  mit  wumm  Wssser  gefllllte  Kinder- 
badwsnne  gesetzt,  dass  .sie  sieh  ndt  den  RAchen  anlslsM» 
unil  «Ii«'  Füsse  ausserhalb  der  Wanne  bequem  ausstrecken 
küuüle.  \ov  ilcii  (ieburtstheileu  der  Frau  wurde  die  Clvso- 
ponipe  in  das  Badwasser  gesetzt  und  inillels  derselben  durch 
eine  bslbe  Stande  lang  der  untere  Gebänoutterabsohrntt  and 
die  Scheide  wnuilertifoiten  nst  wsmeoi  Wsosdi'  beepML 
WIre  eine  heftigere  Bfutniig  Angetreten,  so  MKte  sie  nnter 
solchen  !^mslaiiden  mhi  dem  diese  Eiusi>ritziiii;j  eigenhändig 
in  meinem  Ücisem  vüruehnicnden  Praklikaril  sogleich  bemerkt 
werden  mfisseti  und  ausserdem  hatte  ja  auch  der  Tampon 
Ar  diesen  Fall  als  euverüssig  und  rasch  wirhendes  SCypHknm 
bei  derselben  Gebärenden  sit^  bereits  bewihrt  Die  rnUgMie 
Sprengung  der  Fi  uchlldase  erschien  durch  die  erkannte  Quer- 
lage conlraindirirt. 

Das  beaseichncie  Verfahren  hatte  zur  Folge,  dass,  nach- 
dem P^u  wieder  in  das  hidessen  durcfawinBte  BetI 
XQHIelcgfdnndht  wofdra  war,  der  HttUeinund  endihsh  die 
Grfiem  von  2  Zoi  erreieht  hatte,  imd  wenigstens  eiwns  w^iehnr 
sich  anfühlen  Hess.  Zu  Verminderung  des  Ueizes  beun  Unter- 
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HajiMi  im  wtitamytdmh  Imb»  wpiiliigoffiin  Wfhtn 
folgten,  M  wmte  an  89.  ge^  1  Ohr  Maiyü»  abmab 

der  K;iUtschuktampon  eingelegt,  woriiif  sich  «li^ljalil  Wehen 
von  7 — 8  Minuten  Dauer  in  Zwischenräumen  von  2 — Minuten 
€insteUteD.  llnghwliiligharwcise  abar  aca^^wrang  cierunvMlkimisirte 
KaslaclHikilii^^Mi  ^sfan  ^  ühr  mdi  himMC  Immmii  anoh  dKa 
Wahn  DMk  Dia  fatirnaif  «Mike  aU  gegen  aiae  ar- 
neuerte  AmreDdung  des  Tampon,  daher  wurde  gegen  4  Utir 
zum  zweiten  Mal  ein  warmes  Sitzhad  und  gleichzeitig  die  lUeriis- 
douche  angewandt  Als  hieiauf  Frau  K*  nach  ^4  i^tundeu 
in  das  fiatt  aorialmahnGlit  «afdaa  war»  laigla  fliab  die  Gröaaa 
in  MallenMdaa  Mb  iamr  m  GMAm,  die  fVnafalUMa 
Uraff  gespant  —  jadodi  kranldiaft-aahMnlMfle»  WalM 
waren  verschwunden  und  es  Iral  Schweias^  Ikiiaghchkcii  und  ' 
ijdiiaf  ein. 

Gagen  8  Uhr  Morgens  erwachten  die  Weben  voa  Nauom, 
lamm  ätm  adtan  onl  aatovadi.  jSn  itearVanlirlMiiig  wanla 
jMtt  fclfliiüfrr  atmM  Üiar         fiami  aoadahalMfair  KaMtaiihnfc 

iMipOfl  ^dOgehra cbC  Zftcinlioh  zwei  Mmoten  andaufmde  Wahan 
folgten  der  Anwundung  düs  1  anipun  in  iiuiuei'  kkiuei'  werdenden 
^&«iacllenräumen. 

fiflgOB  10  Uhr  iMen  aber  trotzdem  die  Watai  waadiin 
aitf .  MliB  mtr  naah  BMfjnitialn  ^in  EnttBUtkuitt  van 
Wan  «ttf  Mflfaung  v«a  40  Tvopliii  «■■miiaaliir),  MÜaPiilg 
ein.  Die  Nachgiebigkeit  und  Grösse  des  Muttermundes  liess 
n(>ch  immer  zu  wümx  lnui  übrig,  doch  war  in  beiden  Ke- 
ilehungen ekk  ForUcliriti  sait  Margaiiß  unverkennbar.  Pa  nun 
wlv  üMl  Mwniwhwiclw  amiaimmdiMi,  adiSMnbaftan  Wahan 
Wvaili  Ifear  72  ttnndcn  adl  Bagni  dar  Gatot  «aMttkhMi 
«mi,  dia  Kraiaaonda  mner  aahndrfar  rarde,  die  GoUr* 
mutterwände  krampfludt  gespannt,  der  IJnterleil»  hrellarlii^ 
hart  sich  aniuiülc  und  die  Stellung  des  fjueilieg^uden  Kindes 
weder  von  Aussen,  noah  dn»h  dia  atra^aapamia  Fruchir 
Uaaa  idiMiiiwili  nihar  hrnliwmt  imdm  kannte^  da  ina- 
bM0ad«ra  di«  Sprangung  dar  Fmebiblaae  dia  Wahan 
zu  fördern  versprach,  so  wurde,  um  dttaem  ungewiaaen 
Zuataudc^jein  Ende  zu  machen,  10%  Uhr  die  Sprengung  der 
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Blase,  eventuell  die  Wendung  des  Kindes  aul  die  Fösse  be- 
scblossen.  Die  Geiiarende  wurde  auf  das  Querbett  gelegt  und 
ich  ging,  nach  Sprengung  der  Blase,  mit  der  rechten  Hand 
in  der  linken  Seite  der  Gebirmiitter  (wo  mletit  der  Kopf  mit 
Sictolieit  gefOblt  wofden  war)»  eM|N»r.  WabMd  das  Fmdit- 
w«8ser  in  der  Menge  von  eirea  2V«  N6ad  abfloM,  wurde  der 
Kopf  des  Kindes  nach  Busch'  Metliode  gefasst,  auf  den 
Beckeneingang  herabgeföhrt,  und  daselbst.  Ins  er  sich  nnter 
den  jetzt  in  Kurzem  erneut  eintretenden  Wehen  festgestellt 
hatte,  featgehaiften.  Der  Umfang  des  Kopfes  war  aber  leider 
im  VerliiltiMM  cum  Ywliandenen  Beekenramn  Uainer  ersctewn 
ala  er  wirklich  war.  Die  GeUrende  erhielt,  ins  Batt  lOrAek- 
gebracbt,  da  etwas  Anderes  noch  immer  nicht  zu  hebm  war, 
noditnals  40  Tropfen  Zimintünctur.  Oer  weitere  Verlaul  der 
Gehuit  sollte  der  Natur  überlassen  bleiben.  Nur  zu  bald  zeigte 
ee  sich,  dass  die  schwachen,  durob  8  gereiobte  10 granige 
Dosen  Htttterkom  nicht  im  Geringsten  verstfirliten  Wehen  den 
Kopf  tiefer  berabsadrflngen  nicbt  mi  Stmide  waran.  Die 
Kräfte  der  Rreiesenden  nahmen  mehr  nwl  mehr  ab,  es  steHlen 
sich  leiclih'  ( Hniinaehtcu  än,  das  Athmen  wurde  schnarchend, 
die  lötallierztone  iiessen  sich  nur  schwach  vernebineu. 

12Vfl  liiir  Mittags  wurde  daher  die  Zange  an  den  im 
Beekeneingange  stehenden  Kopf  angelegt.  Die  HervefMong 
desaeiben  nahm  Aber  eine  halbe  Stande  in  Anspniob  und  nnr 
die  krifjgslen  Tracüenen  hraditen  ihn  endHeb  som  Rin-'  «nd 
Durchschneiden.  Auch  die  5  /(»II  breiten  Scbultern  niussten 
schliesslich  noch  hervorgezogen  werden.  Der  Damm  hlieh 
unverletzt. 

Der  nettgebome  Knabe  war  achekitodt  und  mur  ein  Hanlon 
lu  böm.  Zwar  wurde  naob  angewandten  Belebngt?crsaidten 
auch  der  sweite  Herston  eine  Zeitlang  bMar,  doeb  trat  kern 

Athmen  ein  und  nach  einer  halben  Stunde  erfolgte  der  Tod. 
Die  >arligeburt  liess  sich  ohne  Schwierigkeit  entfernen.  Die 
Nabelschnur  war  marginal  inserirt  und  möglioberweise  längere 
Zeit  dem  Drucke  des  Kopfes  ausgesetzt  gcwesea 

Die  WAcbnerin  erholte  sieb  bald  und  ▼ottsiindit. 

Die  Durchmesser  des  Kojdes,  dar  Scbnltera  imd  MAen 
des  Kindes  waren  ffblgende:  Der  qmre  mid  senkrechte  Durch- 
messer des  Kuples  bcüu^  (bei  inasM^er  kuplgeschwul||l)  3''  10"\ 
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der  gerade  4"  4"\  der  sclu''üge  5**  4*'\  die  Breiie  der 
SiUm  6''  1'^  <ii6  Mb  dw  HAfte»      1  "\ 

Dm  €iNirt  «Wide  luMwitl  ISV«  1^  nMh  begonwoer 
AniPBiidaiig  dw  mi  G«niaa  «hageMr  66  Htl  dvrcb  10  Ks 

15  Miiiuii'ii  iiiii:*  wiiiidten  Uterusdoiichc,  61  Stunden  nach  der 
ersten  Anwendung  des  im  danzon  6  Mal  durch  % — 3  Stunden 
febraiifhten  Kautsobttklampeii,  79  Sundcii  mcli  Beginn  der 
WtiMM,  2Vb  Üttnta  dmIi  fMUkfHider  Rrwiimng  öm  Mitlvr 
wnto  oni  WasMibgang. 

Frau  Ag,  ßerndt,  31  Jahre  all,  niiüclgross,  schwäch- 
lilb,  -hatte  mJmmi  drei  Mai  ndraracii  eatmoMle  Minder  nach 
iMgUMigery  «eliwwBr  GcAwtBMfMil  geborsD.  Me  KMer 
wNhMi  tlMib  todlipQbMVDy  llMiflIs  flterboii  sto  OMii  d0F  Cciiurli 

Auch   die   MuUer  uud   Schwcslern   dfTJwIben  hatten,  ihrer 
Angjihe  nach,  meist  schwere  Gebui  teu  /u  uherstehen  Mehrere 
rnhlflninirtni  waren  der  diesmaligen  Schwangerschaft  Toran-  * 
ygMigi«,   Nmkniktm  tfnr  die  eretee  iagM^iahre  der  i?. 

redilB.    Der  Abstand  der  Spin.  D.  betrug  10"  5"%  der 

Crist.  II.  10"  2  ",  der  Tiudi  12  5"',  der  Beckenumfang  ,^2", 
tter  Conj.  extm.  6"  6"%  die  Couj.  diag.  3"  7'",  die  Conj. 
Tera  Sie  beiiod  äeh  am  )d.  Kofember  1852  in 

84.  Waebe  ikt  Bebiiinfafeuhiil,  ee  war  eefar  viel  FmchtWMcr 

man  das  Kind  uimiittelbar  unter  der  Bauchhaut  tu  föhten  meinte. 
Die  schräge  Latje  des  Kinde«  liV^^  sirh,  so  lari^r  du?  Wehen 
iucht  kräftiger  m  wirken  begüuneu  halten,  iekiU  iiaJd  in  eine 
Hm^U,  biJi  ia  mm  Steniii^  w4rmuMtL  Am  Mergen  des 
lelatoQ  Tk0W  m  der  Gdtart  iikkrte  sieh 
Tradebflittt  der  Geblnnalter«  Der  naeh  inlea  liegende  tbeil 
des  Kindes  (z«i  dieser  Zeit  der  Steiss)  trat  tiefer  herab,  und  «ine 
Drehung  auf  den  Kopt  gelang  nicht  niebr.  Da  d<T  schwierige 
Verlauf  und  uBghV.klifihfi  Amgaag  der  vorangegangenen  Ge- 
borlitt,  der  lianMene  nacb,  mk  WaMieialiobMt  banpi- 
iieMMh  dvch  die  veriNndeDe  Becbaoeage  waalaeel  «erdea 
war«  eatiditoee  icb  mkk  lor  Anleitung  der  Frühgebvrt. 
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Am  IB.  Novamber  Morgens  8  Uhr  wurde  mlelist  die 

theilweise  Trennung  iler  Eiliäiile  von  ileni  unteren  Gebär- 
ninttci"?^bscluiilt  ilurcli  Eintühruiig  der  Uterussonde  bewirkt 
Die  UperatioD  war  nicht  schwierig,  da  die  Scheide  sehr  auf- 
gelockert und  ebenso  der  Incklerfonaig  ge^neie  5—7  Lkuea 
lange  Cervicalcanal  das  EinfDfaren  der  Sonde  aelv  erleicblerte. 
Es  traten  im  Laufe  des  Tages  darnach  in  balbstündigeaZwiBcbeii- 
räumen  wehenälniliclie  Sclniierzen  aut,  und,  da  ein  besonderer 
(•rund  zur  Eile  vermöge  der  Grosse  des  Kindes  oder  der 
Beckenenge  niciit  vorlag,  so  schien  es  unbedenklich  bis  zum 
19.  I^ovemher  beobachtend  zuzuselien.  Zumal  da  die  stetig  ni- 
nehmende  Verkürxnng  der  Vaginalportm,  das  äch  Aufrichten 
der  anfangs  mehr  in  der  Ihiken  Seite  des  Leibes  liegenden 
Gebärmutter,  die  zunehmende  und  besonders  bei  der  äusseren 
Untersuchung  rascher  als  gewöhnlich  eintretende  Spannung 
und  Erhärtung  der  Gebärmulterwäude  über  den  nahe  bevor- 
stehenden Beginn  der  Geburt  kaum  einen  Zweifei  aufkommen 
*  ,  liesaen.  Die  angeblich  ziehenden  Schmewen  im .  ünterlei>e 
traten  znweiien  bereits  so  heftig  and,  dMs  sie  den  ScUaf  siMsn. 

Die  Uterussonde  wurde  in  der  Zeit  vom  13.  bis  19.  No- 
▼ember  noch  2  Mal  eingeführt  und  mehrere  Siimden  lang 
zwischen  Ei-  imd  Gebärmutter  wand  liegen  gelassen. 

Die  V  iL^ifialportion  war  indessen  allmälig  ganz  versthoheo, 
als  ,4m  19.  Morgens  4c  Uhr  krälligere  Wehen  sich  einstellten 
'  von  1 — 2  Minuten  Dauer.  Dieselben  setMa  nur  wenig,  oft 
nur  eine  Minute  lang  aus,  und  griffen  die  durch  achttägigen 
Mangel  mi  liuln  und  Schlaf  sehr  erschüpite,  von  Ohmiiachten 
öfter  Ijeimgesnchle  Gebärende  ausserordentlich  an.  Zur  He- 
schleunigUQg  der  Erweiterung  des  Mutterimmdcs  wurde  daher 
die  warme  Utenisdoucfae  mittels  der  Glysopempe  im  Laufe 
des  Tages  5  Mal  durch  10 — 15  Minuten,  während  die 
zu  Bett  lag,  angewandt,  desgleidien  zu  Linderung  der  von 
den  spastischen  VVchea  erregten  Schmerzen  unil  zu  Förderung 
der  JlautLhätigkeit  am  Nachmittag  2  und  4  Ulu*  je  Vö  Gran 
Opium  und  Ipecnc.  ^  gcreicliL  9  Uhr  Abends  war  der 
Muttermund  voUsÜoid^  erweileit,  Q%  Uhr  wurde  die  Frucht- 
hlmti  gesprcngl  und  kamn  10  Minuten  darauf  war  das  üind, 
ein  lebendes  Madchen,  in  zweiter  SteisssteUung  geboren.  Es 
war  157^  Zoll  lang,  alhmete  und  sdirie  alsbald  kräftig  und 
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wurde  geslilit.  üer  senkrechte  Linitaiig  dos  kopfes  betrug 
10''  d'",  der  lange  DarebmesMr  des  Kopfes  a'^'d^'S 

Dfts  Wochenbett  verlief  gthistig.  Eine  nnbedeiilefide,  um 

zweiten  Ta^e  oiiitrotendc!  Meüt)rrhagie,  wurd«  leicbi  be^iligl 
und  kehrte  nicht  wieder. 

Die  Geburt  hatte  voa  der  Zeit  der  ersten  IVannuag  der 
Sihäule,  bei  wiederfaolteni,  stundenlangem  Liegeniaasen  der 
cingeflSinlen  Utenusonde,  bis  zur  Geburt  des  Kindes  SVs  '^'^ 
gedauert.  Dieselbe  endigte  femer  17V4  Stunden  nach  Beginn 
kräftigerer  Wehen,  1^/4  Slinide  iiacli  vollständiger  Erweiterung 
des  Muttermundes,  10  Muiuteii  nach  Abgang  des  1  ruchtwassers. 

XX. 

FVan  Berg,  22  Mre  alt,  Näfaterin,  im  letsten  Stadium 
dar  Tubereulose  befindlieh,  fiel  Ende  Oetober  1852  in  der 

33.  Woche  ihrer  ersten  vSchwangerschaft  Iieftij;  auf  den  linter- 
leih. Eine  l)e<h'Utende  Hhttnng  aus  den  Lungen  und  krauipf 
hafte,  äusserst  schmerzhafte,  unwirksame  Weben  folgten. 
Ruhe;  leichtere  Antipblogistiea,  Pub.  Doveri,  Opiate,  Gata^ 
plaamen  IQbrten  kehie  wesentliehe,  andauernde  Besserung  des 
Züstandes  herbei.  Die  Vaginalportinn  war  %  ^  '""^  nnd 
verkürzte  sich  ifinerhalb  14  Tagen  bis  auf  '/.j  Zoll.  Ihn  völliger 
Ersi  liupfung  dui  eh  den  ininu  ruicilerkcla  end^Mi  Wehenschmerz, 
durch  liintbehrung  ?on  Schlaf  und  Nahrung  vorzubeugen,  ver- 
suchte man  en<iHicb  wirksame  Wehen  hervorzurufen.  Es  wurde 
daher  nach  Lösimg  der  Eihäute  im  grosseren  Umfange  mHtel» 
der  Ütenissonde,  diese  letztere  innerhalb  10  Tagen  4  Mal 
stundenlang  zwischen  die  Eihäute  imd  innere  GehÄrtnutta^äche 
eingelegt  Eine  Wirkung,  während  die  Sonde  lag,  lies«  sich 
nicht  mit  Besünuutheit  nachweisen.  Nach  jedesmaliger  £ut- 
femuii^  derselben  traten  verQbergehend  stärkere  Wehen  ein. 
Alein  die  Yagmalpnrtion  blieb  unverftidert  Zehn  Tage  nach 
der  ersten  'Einlegimg  der  Sonde  wnrde  die  IHenisdenche 
niii  30«— 35"  U.  warmem  Wasser,  3  Mal  tSpd»  dnröh  eine. 
\iertelbtunde  angewandt,  zugleich  wiederholte  Oeleinspril/ungen 
in  die  Scheide  gemacht,  rriesmitz  scUg  Cataplasmen  aut  den 
Umcrleib  gelegt  und,  der  SchmenhidPtigkeit  der  jetist  in  kürzeren 
Zwischenräumen  sich  folgenden  Wehen  halber,  einige  Dosen 
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^  XV.  Chsm0»n,  23  FftUe  Ton  hSMlM^r  Erjrttgnng  * 

Pulv.  DoWri  gereicht.  Schou  niu  h  der  iM  sten  Aiiweuiiuiig 
4ier  Uouchr  tiat  zu|;lei€h  ntil  kraiij|;eirji  Wt-lieii  sdileimigi^s 
£rbrecbeii  uiul  ein  Fnistanfali  ein.  24  Stuiuien  «Janaadi  gui|^ 
Mclideiii  mk  der  IbittenBiuml  auf  wen  kelbeD  ZoU  er- 
weitert hatte,  da»  Fruchtwaaser  achkiobfttd  ab.  Sie  Welm 
ersehienen  am  ersten  Tage  nach  dem  Gebraiehe  der  Donehe  * 
m  vierU'ljjliuiilji^cn  Zwisclu  nräumen  und  wurden  idlinälig  weniger 
schmerzhaft.  In  der  daiaul'  i'ulgeudeii  iNucliI  lialca  sie  im 
Allgemeinen  aller  10  Alinuieo  ein;  am  lol^eudeu  Tage  und 
ebeoao  des  Machte  nachher  meaei  aller  3 — 5  MiuuiBn.  Längere 
Zwiaefaenräome  waren  nur  aelten.  Nach  den  Waaaerabpnge 
dauertflii  die  Klagen  über  Sebmem  filier  euie  halbe  Slunda 
laug  an  und  ITilllcii  die  letzten  12  Stunden  vor  Ausschliessung 
des  Kindes  fast  uiiiiiih  il)rorhen. 

Tage  nach  der  ersten  Anwendung  der  im  Ganzen 
7  Mai  dnpcl)  eine  Vieitelatunde  gebrauchten  Uteniadouebe» 
IVt  Tag  nnch  dem  Waaaerabgang,  eine  halbe  Stunde  nach 
der  endlichen  Erweiterung  des  Muttermundea  erfolgte  die  Geburt 
eines  mittelgrossen  iMädchens  in  erster  Fusslage.  Die  Nahej- 
schnür,  über  den  Kücken  verlanrend.  trat  zugleich  mit  dem 
Steiss  hervor.  Das  asphyctisciio  Kmd  erholte  sidi  zwar,  eiarb 
aber  bald  nach  der  Geburt.  An  der  leiditfolgenden  FJaoenCa 
taden  aich  die  im  Uebrigen  unverieteten  üihinte  «nuginal 
eingeriaaen,  die  Nabelschnur  marginal  inserift* 

127»  Tage  waren  seit  der  umfangreichen  Trennung  der 
Eüiäule  von  der  (lehärmuttenvaiul  und  naeli  dem  ersten  Ein- 
legen der  im  Gauien  4  «rwähuier  VVdy»e  aufwandten 
Ularuasonde  verflossen. 

Das  Wocbenbfitl  verlief  ohne  weitere  Mrung, 

XXL*) 

Theresia  Palutzyf  Diensln^ädcheu,  22  .lalue  Au  mittlerer 
Grösse,  gab  an,  erst  nach  ihn^m  zweiten  Lebensjahre  das 
Geilen  eriemt  iiod  auch  später  an  einci*  hochgradigen  RhadiitiB 
gditten  m  haben.  Noch  als  Kind  atOrste  sie  ans  dem  dritten 


1)  Dieser  Ooburtsfall  wurde  bereits  früher  yerotfentlicht, 
vgl.  Scam&ni^  Ueitr&ge  »ar  Gebiictainiiide  u.  Q|rikiUiologi«)  las^ 
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tockitwi  eiiies  Haum  auf  die  Strasse  herab  xboA  fiel  Merbei 
ittf  die  Kreusge^end  aut  Die  Gesddedilsftindlonaa  waren 
Mk  AMnahM  leitweiliger,  den  EartriUe  der  Menstniaiblüloiig 

voraii«fehcnd«r  ilysriirnunfioisrher  ErscficiniingiTi  •;f»rflgolt;  aucb 
wareu  die  ejhlen  Si'livvajigeiätiiallsiiiüiiate  ulm«  Storuug  ver- 
biifeu;  währfod  P.  die  letztott  8  Wochen  über  einen  be- 
tUodiffsa  Scbmen  in  der  Gegend  def  ttuken  Seapola  «nd 
tiiiüli  HtülenanßlBe  sa  klagen  hatte.  " 

Bei  der  (  iilerssuchung  fand  sich  ein  beträchtlicher  ILin^e- 
bauch,  der  Grood  der  Geblrmulter  2%  2oü  oberhalb  des 
Rabete' stehend  und  etwas  nach  rechts  ubei^gesunken;  die 
Herztöne  des  Kindes  waren  rechts  in  der  Höhe  des  Nabels 
211  hören,  den  Koj^f  desselben  ffdüte  man  dciiilich  unter  den 
leUlen  falschen  lüjipen  der  rechten  Seite.  Die  Brüste  wai<Mi 
aormai  entwickelt,  die  Warzen  stark  hervorspringend,  ihixs  llöfe 
iing!0w6hidicfa  gross  nnd  donkelbrami  gieftrbL  Die  Coiqngafta  des 
Beckens  betrag  bis  3«  8*^  die  Coi^.  extm.  6*'  S'"— 4*«, 
dio  tjiiteruung  der  Spin.  IL  10"  6"',  der  Cml  II.  10"  6'", 
der  Troch.  II"  9'",  der  IJet  keiiiitiifRng  28".  Dabei  war 
das  ßeckeii  ^lark  geneigt  und  die  vordere  KrenzbendläGhe 
auffalbsud  geradhnig. 

Es  wüjden  der  Schwangeren  (fic  ^  •>[  i|j»m1«',  weiche  ihr 
aas  einer  vorzeitigen  b^iiiicilung  der  Geiiuj  t  4-r\vM(  bsen  könnten, 
folgest^  und  als  diesdbe  dam  ihre  Einwilligung  gegeben 
baue,  IQ  dkwem  Zweck  die  fon  Skmmtd  angeregte  and 
arir  briefHeli  bekannt  gegebene  Methode  (Saugnasefaen  auf  die 
lirubtwarzen  aufzusetzen)  versuchsweise  in  Anwendung  gcbracllt 

Donnerstag  den  2B.  April  untersuchte  ich  die  Schwangere 
noch  enunal,  wobei  der  festverschlossene  Muttermund  hoch 

oben,  links  und  hinten  stehend  geflinden  wui'de.  Die  Vaghial- 
portion  war  V2  Zoll  lang:  durch  das  Scheiden "^ewnlhe  (uldte 
man  kleine  Kindesllicile  vorliegend.  £s  wurde  nun  an  jede 
Brust  eine  2Vt  hohe  und  2  Zoll  breite  Saugflasche  von 
voBuomuteni  Kautschuk  aufisesetst  und  durch  10  Minuten 
liegen  gvfossen.  Schon  einige  Minuten  nach  der  AfipHcatiitfi 
ders'dlien  Tvlagte  die  Schw,inp:ere  idx-r  eijie  sclirner/liafte 
Luipiiudung  in  der  Kreu/gt^gend  und  über  ein  zeitweiüg  auf* 
treteadea  Gefühl  von  Spannung  im  Hjpogastno. 
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In  ih'V  diiraui  folgenden  Nartit  wurden  die  Saugnaschcii 
wieder  a^plicirt  und  durch  eiue.vulk  Stuiide  liagea  gekssao. 

fMtag  den  89.  wurdM  die  Vennche  4  Mal  wiederiielt  und 

die  Flaschen  von  6  bis  6,  von  7  bie  10,  von  11  bis  11 and 
von  1  bis  2  Uhr  liogt'u  gelassen.  Wälu'cnd  dieser  Zeil  Irai'  ii 
jede  Sliuidc  uielirmaiii  und  daou  ituuier  durdi  uugcialir  wnvn 
Miauten  «oUteiMl  Sdiinerzen  im  Kreuze  und  in  der  iltents^ 
gegend  auf,  welche  alle£hanlilm  nomaler  WelMa  dariiefeii; 
die  Vaginaiporfion  Terkflrzte  sidi  merklicb/das  untere  üterifi- 
.  se^^menl  trat  ü«*tVr  hend»  und  der  Mutlennuml  öffnete  sich  so, 
dass  die  FingerspiLze  durch  ihn  eiugeschobeu  werdeu  kuuuta 
Der  Kopf  des  Kindes  lag  vor. 

In  der  Nacht  Tom  29.  auf  den  30.  April  filt  die  Schwangere 

an  uiehrmals  auftretendem  Erbrechen;  dies,  sowie  ein  durdi 
die  Ajipiication  der  Sau<?flasehen  veranlasstes  scliiuerzhcifles 
Ziehen  in  dt  ii  lurgcscireuden  Brüslen,  l>ewog  <lie  Schwau^^erUf 
mit  den  weilereü  Versuchen  his  Montag  den  2.  Mai  aoaiuaeUeni 
wahrend  welcher  Zeil  sieh  aitch  der  Wehenachnien  bis  auf 
geringe,  in  langen  Zwischenräumen  auftretende  Kneiper  verlor. 

SonuUtg»  den  U-Mai  ewige  diarrhoische  Stühle  ohne 
nachweisbare  Ursache. 

Montags  den  2.  Mai  war  der  Muttamnaid  für  xvei  Finger 
durchgängig,  der  Halstheil  his  anf  eine  g;u>z  niedrige  Wnlsl 
verstrichen.  Nach  mehrshuidiger  Auweuduug  der  Sau£U<Ldciieu 
traten  am  tnlgenden  Tage 

«ten  3.  Mai  um  4  Uhr  Moi|^ena  schnierxbafle  Centractioneo 
statt  der  schwachen,  Stunden  lang  aussetsenden  Kneiper  ein. 

Um  7  Uhr  Morgens  l.ind  nian  den  Kopf  des  Kindes  vom 
Beekeneingange  ah^ewidien  und  statt  seiner  die  Schulter  und 
einen  kleine  n  TheU-  vorliegend,  der  Kopf  lag  in  der  linken 
Regio  inguinahs. 

Während  die  Wehen  um  4  Lhr  Morgens  nur  niler 
ir»  iMunilrn  «Miitraten.  ki'hrten  sie  nra  6  lln*  schon  alle  aciit, 
um  7Va  Uhr  alle  viei ,  um  8  Uhr  alle  drei  Minuten  wieder. 
Unterdeasen  war  der  Kopf  wieder  in  dm  Becken«iiig|yiig  ein- 
getreten und  wurde  endlich,  nachdem  um  11  Uhr  die  Bkse 
kOnstlich  gesprengt  worden  war.  uni  ^2^/^  Uhr  Mittags  in 
zweiler  Schädellage  gehören,  woran!  sich  jedoch  heiui  Üurch> 
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tritte  des  Rumpfes  dun  Ii  das  Rpcken  die  rechte  Schult<T  unter 
der  Svinplivs«^  anstemmte  imd  das  Gesicht  dem  rechten  Schenkel 
der  Mutter  ziigedrelit*  ward.  Die  siemlicfa  w«khen  Schädel- 
knocb»  war«  stark  tbereioafider  gOKhoben  nad  Uni  Mk 
aotor  deoT  nefatea  8dMiMMiilli0oifer  ein  den  Idehien  Rnger 
MMbmrad«r,  längs  der  Sotara  coronaria  verlaufender  Ein- 
druck,  —  Uli Kojif^eschwulsl. 

Einige  Stunden  nach  dem  spontanen  Abgänge  der  ISacJi- 
gebintiUieiie  wurde  daa  Kind  an  die  Bniit  gelegt  und  Itof 
audi  «o^leidi  an  au  saugen,  was  In  den  folgenden  Tagen 
audi  ohne  Uoterbrecbung  fortgeseCit  werden  konnte,  Inden 
sich  weder  eine  Spur  von  einem  Wiinihverden  der  Warzen, 
noch  von  einer  Leherrei/ung  der  ürustdrübe  selbsl  vcirlaud. 

Aoi  14.  Mai  waren  die  BeckenweichÜieile  der  Mutter  in 
Folge  des  starken/  während  der  Geburt  erlittenen  Klnickea 
noch  etwas  geschwollen;  doch  war  auch  dieser  Uehelstand 
am  19.  Mai  volli^tändig  beseitigL 

Die  Wöchnerin  stillte  ihi  Kmd  lorl  und  äucbte»  nach 
ihrer  Entlassung,  /Vnjmcudieuste.  * 

Die  Geburt  des  Kindes  war  erfolgt:  5Vs  Tage  nach  der 
erften  Anwendung  der  7  Blal  im  Gauen  ohngefthr  in  der 
Dauer  von  V2  Tag  getbrauchlen  Gununisaugnascbe,  ÖV«  Tage 
Uüih  den  erstni  W  rhensyuiptonien,  8*4  Stunden  nach  dem 
tniirilto  kiätligerei'  Wehen,  1*/»  Sttmdc  nach  Abgang  de:> 
Fruchtwassers. 

PnederGb0  FVeih^g,  19  Jahre  alt,  DSeimtniBdcben, 
Erstgeb iu  ende,  rhachilisch  gebaut,  miftelgross,  scliwachlich, 
befand  sich  Anfang  Januar  1854  obngelahr  in  der  35.  Woche 
der  Schwangerschaft.  Letzte  Menstruation  am  11.  Mai,  erste 
Khideflbewegung  NHte  September  1858.  Sie  erwartete  Hitte 
Februar  ihre  INiederhunft.  Ihre  Menstruation  trat  hn  16.  Jahn 
einige  xMale  ein,  dann  aussetzend  in  gleicherweise  im  18.  Jahre 
und  seitdem  lucht  wieder  bis  am  11.  Mai  1853,  nach  an- 
goMieh  stattgefundener  Gonceptioa.  Scheide  und  äussere  Scham 
waren  ton  unähttgen  spitsen  Condylomen  bedeckt.  Aua  der 
Seheide  ragte  ein  un  Torderen  Scheidengrund  mit  mSasig 
breitem  Stiel  ansitzender,  leicht  entfembarer  SchMaahautpolyp 
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(larvor.  Di«  Vagiiudporlioii  *war  auf  4  Linie»  verkareC, 
Buflfdockeri«  der  Subsot«  MottennuiMi  ^McMoMen,  der  Geber* 

inuUcrgrund  stand  zwischen  Nabel  und* Herzgrube,  das  Kindt 
niiUelgros^s,  lebond,  lag  in  zwoiler  Srhädella^'«^  vor.  Am 
8.  Deceuiber  lbö3  liel  die  cme  Stiege  iierabt  worauf 
einige  ßiutung  aus  den  Gescblecbistbeilea  eiiilrat,  die  luHer 
ruhigem  Verhallen  bald  wieder  verschwand.  Die  Mutter  der 
GenaontflD  starb,  der  Angabe  nach,  in  Folge  ihrer  Enlhindung, 
ihre  ^wesfer  starb  bei  der  Entbindung. 

Die  Untersuchung  des  Beckens  ergab  lür  die  fintTemung 
der  Spin.  D.  8"  7'",  der  CristD.  10".  der  Trocb.  11"  7% 
der  Coiij.  extm/6"  6'"— 8'^',  der  Conj.  diag.  3"  6"'.  Hfdie 
der  Symphyse  1"  9'".  Die  innerhalb  dreier  Monate  wioder- 
boll  gemessene  Conj.  semu  xtni.  und  die. Picke  der  Syniptiyse 
ergab  'progressiv  beim  ersten  Mal:  4"  2"'  fOr  die  Conj. 
seniiextrn.,  dagegen  1"  4'**  für  die  Dicke  der  Symphyse  und 
des  Schambergs,  das  zweite  Mal  4^'  3"'  und  1"  2'"— 3"', 
das  dritte  Mal  4"  4'"  und  1"  7'",  somit  ein  durchschnitt- 
liches Mass  der  Conj.  vera  (ubcreinsinumend  mit  dtr  Conj.  iliag.) 
von  2"  9"'  l)is  iiüclistens  3".  Es  Hess  sich  zwar  mit  Wahr- 
scheinlichkeit erwarten,  dass  die  Grösse  des  bereits  35  bis 
36  IVochen  alten  Kindes  mchl  sehr  von  der  eines  reifen  sich 
unterscheiden  werde,  doch  bestimmte  die  meist  zu  dieser  Zeit 
noch  vorhandene  grössere  Nachgiebigkeit  der  Schadelknocheii, 
sowie  die  gesichertere  Krhailung  des  kuidiichcii  Lcbcus,  dcuitocb 
duiür  die  Frühgeburt  eiuzuleitou. 

Am  5.  Januar  Abends  7  Uhr  wurde  hchufs  Aufsuchung 
des  Sitzes  der  Placmta  (utii  später  «  ine  Einspritzung  von 
Wasser  zwischen  die  Eihäute  und  Gehärumtler  folgen  zu  lassen), 
die  Ulerussonde  zwiscIuMi  die  Eihäute  und  Gebämnitter  4  bis 
ö  Zoll  hoch  hinaufgeföhrt  und  die  £ihlute  aum  grosseren 
Theil  von  der  GebSrmiiiterwand  getrennt.  Die  Sonde  stiess 
nach  ynks  und  rückwärts  auf  Widerstand.  i^Jutimg  oder 
Fruchtwassendtgang  trat  darnach  nicht  eiu.  Da  j<H)och  diu? 
Gt'bärDiulter  auf  deu  Heiz  der  Sou<le  autlaHcnd  stark  reagirte» 
SO  liesa  icli  dieaelbe  versuchsweise  wiibrend  der  IVacht,  so 
gut  es  ging  vor  der  Scheide  hefealigt,  in  der  €eblr- 
nuiUiiNr  li^en. 
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Am  ^  Wmfpm  7  Uhr  fM       dfo  Vaginalportkm 

Terstricheii.    Lliitor  ilirseü  Llm^UiiideD  wurde  fUe  Wasber» 
ebsjuitzuiij,'  unterlasso». 

Abends  6  Ufar:  Scheide  und  unlerer  Gebftmiotteralnchnltt 
«I  Rodi  mehr  aallpelockert  «h  am  Morgen.   INe  Rflnder 

ütf»  Muttenniincles  wdeh  und  nachgiebig.  Drulliclic  Wehen- 
sclmior7«Ti  w Hillen  noch  nicht  pmpruii(l«'ii.  !y%  Vhr  Nach- 
mtttagä  ging  cuie.  wasserige  Flüssigkeit  aus  der  Scheide  ab. 
Ob  dies  Fhicbtwasser  oder  sogeaimiM  Msehes  Wasser  war, 
Uidi  nnentscfaieden,  denn  an  folgenden  Tage«  10%  Morgena» 
eine  Stande  vor  der  Gebun,  als  der  MuMermond  genOgend  « 
sich  iTweiterl  halte,  wurde  Lei  straO"  an  n  Kn]  I  ;iiili(»genden 
Eihäuten  der  AI)*;ang  einer  Quauülät  Frucht  Wassels  von  dem 
Praktikanten  beobachtet. 

Abends  8  Uhr  wurde  die  Gummisaugflasdie  bis  11 V2  Uhr 
abwechselnd  bald  auf  die  eine,  bald  auf  die  andere  ßmslwarze 
aufgesetzt.  Brüste  und  Wnrzen  \>.iron  gesurui  mu\  ^Mit  (Mit- 
wickelt. Die  Kiiiwiikuug  der  Saugflasclie  auf  die  (ieburts- 
thätigkeit  zeigte  sich  unTerkennbar.  £s  traten  sdunerzliafXe 
Contractionen  ein,  sie  kdirten  regebnSssig  innerhalb  2  bis 
10  Minuten  wieder  und  bewirkten  eine  langsam,  aber  stelig 
foiisclu-eilende  Erweiliriiiig  des  Mulleiinuiides.  Mehrmaliges 
galliges  lilrbrecheu  belastigte  die  Gebaieude. 

Nach  11  Vt  ^  Nacfals  wurde  die  SaugOaacbe  auf  den 

Wunsch  der  Kreisseiiden  enlfcrnl.  Die  Wehen  dauerten  hieraul 
noch  einige  Zeit  in  fileiclier  Weise  und  mit  denselben  7jwr?<t:h4'u- 
räumen  hu  t,  dami  verscbwanden  sie  zwar  uiciit  gauz,  wurden 
aber  bis  6  Dhr  am  7.  Morgens  inmer  seltener  und  u«kr21ltiger. 
Von  da  an  staigerlen  sie  ^ich  abermals  und  erUugten  ins» 
besondere  in  den  letzten  drei  Stunden  Yor  der  Geburt  voU- 
släudig  die  dieser  Periode  zukummeudc  Dauer  und  KratL 

Am  a.  ÜBieM  11%  l^iir  eifolgto  die  Gohurt  eines 
IsiMatai,  iriiaalpoMaB  Midthanii    fnas^hci  17" 

6V4  Pl^^l-  sihwf*r,  Hinterhaupt  imd  feinen  Theil  des  Ünhen 
Selieileil»eiH»  hcdijckte.  euie  starke  K6plgei>eliwidi-l.  Dw  ovale 
Umfi  niass  iui  müirägen  Dun^nesser  im  geraden  4"  6'"^ 
m  ffmtm  3''  4%  im  eenknebton  .3''  die  SchuUm 
mmm  4**       die  HBta      9"'  bnü. 
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Oie  Wdclmfirin  ntfirte  Kind  an  der  Bnist  und  beide 
wurden  genod  eniiiBseoL 

Die  Gehurt  des  Kindes  war  erfolgt:  4J^;4  Sdinden  nach 
Treiiming  der  Eüiäutc  vom  unteren  Gebrtiiiuitier.segnKMit, 
29%  i>tuuden  nacii  Enlfcinuug  der  12  iSluudeu  laug  zwisctien 
£ibäute  und  Gebäimulier  eiogelegten  Ut«rtissonde,  11%  Slundea 
nsich  dVflftflndiger  Anwendung  der  Saugflasche^  1  Stande 
nach  genO^ender  Erweiierung  dea  Ifuttenmindes  und  Abgang 
deä  Fi'uditwassers. 

joaa. 

FHcderike  Jäger,  25  Jahre  alt,  Elratgebäreude,  sfhr 
Uein  (45  Zoll),  aohwUeblich,  fdilegmatiscb,  erieml«  späl  da« 
Gehen,  befand  sich  dann  aber  bis  zum  15.  Jahre  wohl.  Vom 
15.  his  21.  Jahre  litt  sie  hSnfig  an  Kopfschmerzen,  Schwindel, 
Kdiilv.  Seit  d«'ni  21.  Jaiiic  Ii. dm  die.  Calaiuenien  unil  zwar 
nirist  unter  dvn  «lien  erwähnten  üesjchwerden  aller  6  l)is 
Ö  VVuclieu  durcli  1  his  2  Tage  ein.  Das  Mcnstrualhlut  er- 
schien sp^lich,  heUrolb.  Sie  befand  sich  bei  ihrer  Aufnahme 
am  6.  Juni  1856,  ihrer  Angabe  nacb,  im  Anfiinge  der 
29.  Schwangerschaftswoche  (letzte  Menstruation  am  16.  bis 
18.  iNovciubLT  1855,  erster  Coilus  am  21.  Nuvemhcr,  erste 
Kindesbewegungen  zwischen  Mitte  und  Kinlc  ApriJ),  mit  Wahr- 
scheinlichkeit aber  erst  im  Anfange  dci  1^5.  oder  2i).  Woche, 
denn  die  Gebärmutter  stand  erst  1  Zoll  über  dem  Mabel,  die 
Vaglnalportion  war  einen  reichlichen  halben  Zoll  lang,  derb, 
das  Kmd  «fiesem  Alter  entsprechend  entwickelt  Kopf  rechts 
oben,  Herztöne  am  Nabel,  Kindesbewegnngen  links.  Die  Con}. 
dia^i.  (los  B«'(  k(Mis  betrug  3''5'",  die  Conj.  cxlni.  6"  6"'  — 9'*', 
der  Heckcnunif.mg  30",  die  Entfernung  der  Spin.  IL  9"  0'", 
der  CrisL  E  10"  ö'^',  der  Troch.  11"  S'",  der  Durchmesser 
der  Symphyse  und  des  Schambergs  11'",  die  Conj«  semiexlni. 
3"  10''',  die  €onj.  vera  2"  9'"*-ll"'.  Rhaebilisch  dlgemein 
verengtes  lieckeii,  insbesundere  die  Liii.  iauuuiuiulae  beider-* 
seiis  nur  sdiwacb  gekninunt. 

Am  17.  Juli  (Lude  der  ilO.  Schwangerschaflswocbe)  cfgab 
die  Untersuchung  folgende  Aestltele:  Dar  Gebimittltarg^iMid 
Bftahl  3  2oU  fiber  dem.  Nabel,  dar  Kopf  liegt  bi  erster  Sddidalk 
läge  vor,  FdtalberztdM  ünhs  unten,  Vagiaalportlon  Va  ^ 
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lang,  detb.   Mah  4er  ibwMliilopdin  FH^geiMTt  y^trim 

lAglicli  <)r6imalige  viort«lstündig(^  warme  Einspritzungen  mit 
der  (.iy&(»|M)iiipc  vcrunliiet.  Vom  17.  Ahcnds  7  Uhr  Iiis  zum 
18.  Morgens  7  Ubr  wird  der  mi  kttilem  VVasier  |$elMto 
ÜMtäclHikUunpon  eingelegt. 

Yom  la  h»  mil  25.  Jidi  tilgüdi  2— dmattge  AMandu^ 
der  Qysüpompe. 

Arn  25.  Ji^  AhendB  7  Uhr  bis^uin  26.  Morgens  7  Uhr 
wird  der  ia  gkicluu' Weise  gefüllte  Kaulsclniktaiupon  ein^oh'f:»t. 

Am  26.  JuU  während  des  Tages  siclicü  sich  we}uMHiriig& 
Sduiienen  ein,  verschwindea  aber  wieder  während  der  Nacht 

Am  27.  Jfoli:  fiie  Schwangire  befindet  sich  wohl. 

Am  28.  JaU  Morgens:  Dk  taatere  imd  ionare  lloter- 
flaefaung  ergiefat  im  Wesentlichen  dieselben  Resailate  wie  am 
17.  Juli.  V  ri  (ji  duuiig :  Dreimalig'»*  Sclioiilrnrinspritznii^'  mit 
der  Clysopuüipe,  Abends  7  Uhr  dreiviertclbiüudigc  Anwendung 
der  von  »'^ranzoni  vorgeschlagcnrn  Casdeuche  und  swar  in 
lUgeiidar  Weise:  In  eine  drca  48  Urnen  Wasser  fttscnde» 
(^iaerna,  gewümlicte  Waaserilaiche  mit  weitem  Halse  wurden 
circa  32  Unzen  einer  poRcentrirten.  Löbung  von  doppek^ 
kohl(>nsaurem  Natron  gegdsbcn.  Der  iulltliehtschlirssnulr 
kurkslup^  derbciben  hatte  zwei  Oeiriiungen.  Üurcli  die  eine 
dieser  Oefluiiogen  von  2^2  Linien  Durchmesser  wtinlc  ein 
12  ZoH  langes»  oben  kolbenförmig  sich  crweilemdes  Glasrohr 
dügascfaobaii  und  iuMiebl  befestigt.  Diese  Glasröhre  endigte 
4  Linien  Ober  dem  Boden  der  Glasilaeehe  mit  einer  steck« 
iiadrlk<ij>l;4i  üsseii  ( )cjriiiiii^ ,  um  das  Ht'f^urjj^ilirtiii  dcü'  Flüssigkeit 
widuend  der  älürmisrii  (>rtulg(uiden  Euiwickclung  der  Kubii  n- 
saure  mögliclist  zu  verhüten.  Durcli  die  andere  OeUftiung  dea 
Stfipsela  wurde  ein  6V4  2oll  langes  Glasrofar  von  4  Linien 
Wala  eiagabracht  Dies  endigte  oben  mit  einer  1  Ums  weiten 
OcAang  nd  ragte  unten  %  Zoll  weit  in  die  Glasllasche 
Iiinein.  An  das  ol>ei<'  Kiidr  dieses  Kolir«'s  wurde  ehj  4  i.iiii«  ii 
weites,  46  Zoll  langes  Kaulsciiukruhr  lM>resli|;l.  In  die  Muller- 
srlieide  führte  ich  ein  5  Zoll  langes,  nui  vorausgehendeu  Theü 
%  2fliU  wieitfla  Glaaapecnlnm  em.  Die  äussere  OeOiung  dieses 
ff|i<jiulWMB  wurde  durch  einen  Kark  verschlossen.  Dieser 
Kerii  enifaielt  Mittel  ein  6  Zoll  langes,  4  Linien 

weites  Glasruiii ,  das  nach  der  Scheide  m  massig  iiu^eapil/t 
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immMb  4eB  S^eculun»,  obngeMr  ii  d«r  Mite  dMfidbm, 
andete.   Das  andere  tassere  Bade  dieses  Glasröhre»  wurde 

kl  die  Kaulscliukröhrc  ,  eingeschohpn.  I)f»r  das  S^^cculuiii 
sclitiebS(*u(lü  Kork  war  an  seiner  Periplierie  der  Läiige  nach 
an  4  Slellcu  eingekerbt,  um  das  Entweichen  der  KoUensäure 
aas  der  Scheide  lu  erieidüem.  Die  SchwaDgei«  aaaa  ivifarend 
der  Einleitung  der  Koblensliire  anf  einem  Stuhl  und  laek  das 
mit  einen  Griff  versfiMtte  Spemdum  fai  der  Seheide  zorOelL 
Die  andauernde  Knlwif  krlmii,'  der  Kohlensatire  -f^esehnh  durch 
zeitweiliges  Zugiesseii  sehr  kleiner  QuaiiUläien  Sdivvfrelbäurc. 

Am  2S.  Jkili  erfolgte  weder  auf  die  Anwendung  der 
üterusdouolie,  noch  der  Gasdouche  ifgend  eine  Reactioii. 

29.  Juli  Mergens  und  AbsndB  7  Ufar:  Anwendaig  der 
Gaidouche  durch  %  Stunden.  Mer  Sitaung  folgen  in  der 
nädisten  halben  Stnnde  einige  bdiwache,  kurze  Wehen;  dann 
eriisclit  (]if  WelitiiUiatigkeiL 

30.  Juli  Morgens  7  Lhr:  Gaadouclie  durch  %  SUmden. 
£s  treten  Wehen  em^  die  langer  anhalten  und  scinnerdiaft 
sind,  die  Schwangere  muss  sieb  au  Bett  legen»  Uagl  iber 
Kopf-  und  heftige  Kreuischnierseik 

*  30,  JuJi  Nachts  llVa  Uhr:  Das  Sihei<len«y;<!\vüUjc  ist 
aufgelockert  und  sciüeimlialtig,  der  äns>rit',  ins  dahin  erbseii' 
gross  geöflnete  Mutleruiund  lassi  die  Fitigers)>it2e  eindringcit, 
die  vordere  Muttermundelippe  ist  lidner  ak  die  hintere,  die 
Lippen  fffthlen  sich  'hart  an,  die  Entfernung  vom  Sussemi 
Bum  ipnereo  Muttermund  beträgt  uhngefthr  einen  halben  ZblL 
Die  Wehen  kehren  wfdirend  der  Nacht  bis  Moi-gens  am  'M.  Juli 
9  IJhr  aller  2  bis  8  Miinüeii  wiedei-.  jedoch  uimc  i mc  wescut- 
lidie  Veränderung  au  der  Vaginalportion  herbcizuliihren. 

SL  JttU  Morgens  9  Uhr:  Gasdouche  durob  %  Stunden. 
Später  fenchte  Wirme  anf  den  Unterieib  b  der  fmtm  /Vjsss- 
ntito*seher  Waseerumscliläge.  Die  anfangs  nehwadRu  Wehen 
verschwinden  hierauf  völlig. 

31.  Juli  Abends  10  Thr:  Die  um  7  T'hr  Abends  utedf-r 
eintrctcudf^n  Weben  konnnen  aiihmg»  seilen,  iileigcni  sich  bis 
gegen  10  Uhr  an  Uanligkeit  und  ScinnerahalUgkeiL  Me  nmere 
Untersucbmg  seigt  die  Temperatur  der  Scheide  erMH,  die 
Anfloekening  der  Scheide  hat  zugenomasen,  im  Uebrigon  4er» 
selbe  Zustand  wie  früher.    Die  Wehen  dauern  während  der 
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ganiPii  Na«hf  hk  gegr*»  5  Ubr  Mergens  (brt,  Tun  2  bis  5  übr 
in  ZwijächenräOniHi  von  liöt  hslcns  einer  iialUn  Aiinule.  8« 
sind  sehr  MliüierziKitt,  oime  VViikuiig  auf  den  Geburt»* 
forfschritt  ^acli  dauernder  Anwendung  der  J^e$9nH^8theu 
jümoffMfign  auf  den  Leib,  wiUireiid  die  Frau  n  Bett  liegt, 
aad  nadi  «aroMn  Eimpritningen  mit  der  Cly8opom]>e,  rer* 
ediwimien  diese  krampfliaAett  Wehen. 

1.  August  8  Ulli  iViorgeius:  Drciviertelstöndige  Anwendung 
der  Gasdouche.  Fm  tsetzung  dci*  I^rieasnüz'schen  Umschlüge. 

ftiachmitlags  4  Uhr;  Warme  Einspritzungen  mit  der 
ajaopompaL 

Abende  7  Uhr:  Sohmenbafte,  mkungsloae,  nnregelroSseig 
wiederbebrende  Weben  bennnihigten  die  GebSrende  wftbrend 

ganzen  Tags.  Die  Gasdouche  wird  ahcrinils  durch 
%  Slunden  angewaudL  Einige  kräftigere  Welien  treten  dar- 
nach eui,  eine  halbe  Stunde  später  aber  und  wibrend  der 
Nacbt  kommen  die  Weben  nur  selten  und  schwaeb. 

3.  August  9  Uhr  Moiigens:  Der  Zustand  ist  un  Gleieben. 
Anwenibnig  der  Gasdonebe  dnrcb  %  Stunden.  Betüagc.  Fort- 
selzung  der  feuchten  Wärme. 

Nachuiittagb  2  Uhr:  Uterusduuche.  Nach  Anwendung 
der  kolüens<lui*e  am  Morgen  treten  mehrere  kräftige  Welten 
ein.  Aach  des  Tags  äi)er  fehlen  die  Wehen  nicbt  gans, 
bamnen  aber  sei!»  imd  schwaeb.  Das  Kmd  bewegt  sieb* 
heftig.  Der  Kopf  wird  auf  und  hk  das  ScbeidengewAlbe  herab** 
gedrihigl.    Der  Zuslnnd  der  \  ;tj?inn!|mrtion  hlejjii  unverändert. 

Abends  S  I  hr :  Auwendung  der  Ijasdouclie  durch  %  Stunden, 
ohne  dass  darnach  sogleicb  oder  später  irgend  eine  Weben^ 
thatigkeit  sieh  zeigt. 

Augnst  9  übr  Margens:  Die  Schwangere  bat  gut  ge- 
seblafen,  befindet  steh  wohL  Dreitiertelstündige  Anwendung 
der  Kohlensaure  oluie  alle  nachweisbare  AViikuiiLi. 

Abends»  8  Uhr:  Der  Zustand  der  Scliw.in^ereii  isi  <lei-.selhe. 

4.  August  4  Uhr  Morgens:  Abgang  uhngefähr  einer  Kannd 
(32  Unzen)  Fruabtwasacrs.  Hierauf  stellen  sich  andauernde, 
lieailicfa  scbmersfaafte  Weben  ein. 

4  August  S%  Uhr  Morgens:  Die  Scheide  ist  feucht  und 
nncKi^iehig,  di<»  Enfferniing  des  äusseren  vom  inneren  Multer- 
uiuuiie  beirängt  och  unmer  einen  halben  Zoll,  die  Ränder  des 
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dm  Mnttermundn  li  ill  «»in  mif  lUul  gemiechtcr  Sriih  im  hervor. 
Anweuiiuag  der  Kuiiieiisauro  (tiirdi  %  SioodeiL  Hie  \yehea 
dMMrfi  in  derselben  Weise  fwL 

4.  AagMt  12%  ütUgt:  Die  AmomMuiv  des  bWgeA 
MieoM  dtmt  loft,  4h  Vaginil|MrtMiii  inl  «eh  jm  mm 
Weniges  verkürzt,  die  MuUermundslippen  sind  weicher  ge- 
^vu^tkMl.  Verurduuu^:  P^eisnitzschc  (iaUijjlasujL'U  aaü.  den 
Leib,  wajuie  EiasprilzuiigeD  mll  dci*  (Jyso[)Oiupe. 

Abende  XQ%  Uiv:  Di»  Weben  eiBd  eeü  MUti«  18  Ubr 
regdmieaig  aiifgetre|eo,  sind  eeiir  kräftig  und  ecbannbiil 
geweeeo«  « NiehtaieelMreiiiL;<  i  zeigt  sieb  m  dm  untereii 
IJtenrssf gment  keiuc  wes»euliicbe  ViT;"iiul<'rung.  Verordming: 

8  Üoäeii  Opium  und  Ipecac  ä&  m  Gran,  aniaiii^s  liaJb- 
äiündlidi,  später  Blilndbdi  n  reicben.  FerlMltHiig  der 
fViiiiiuWecfaBn  Waaeem^plaflmeo.  Die  lelUmi  mtim 
Siels  nur  dsiui  emeaert,  wem  sie  a«  IrDcbnen  begaunao. 

5.  August  12*4  Ubr  Morgens:  Dhs  erste  Pulver  ist 
iSachts  11  dab  zweite  eine  Iktlbe  biuml«^  später  eingegeben 
worden.  Die  Webea  sind  bis  jetzt  regelmässig  wiedergekehrt 
io  XansobaoitaM  tan  höchstens  P/^  MinBlaB.  IMa  £iilr 
fenDUDg  iirisahen  iammm  and  kmnm  MaltenamMla  baliifll 
ciraa  4  Uaien.  19%  Uhr  wurde  'das  drilla,  1  Uhr  das  neits, 

9  Uhr  das  ffmllf  l^iilvei*  gegeben.  Dif  Wehen  ketiren  liierauf 
in  aliut^hg  iiutuer  grösseren  Zwisclieiiraumeu  von  2,  5,  7  Mi- 
nuten  zurück,  siad  wenger  sehmenhaftt  aber  such  Tast  ohoa 
alle  Eiftwirkang  auf  den  tiebortsforlaefarilt  Die  Piriafraqnens 
beträgt  wihrend  der  Wehe  72,  ausser  der  Wehs  60  m  dir 
Minute.  Der  Kvpt  stellt  auf  d»Mii  Rec.keneingange,  der  Cerviral- 
t;anul  ist  u»m1i  2  bis  3  Limeu  lang,  die  Scheide  >oijderL 
reichlich  Schleun  ab.  Die  Haut  ist  (eucbt,  das  Allgemein- 
befuideu  gut  2%  bis  4%  Uhr  Morgena  tritt  nibigaff  Schfaif 
ein.  ie  um  5,  10  Uhr  Vonnittags  worde  abenpais  Cran 
Pul?.  Do?er.  gereicht  Die  Weben  Halen  Meranf  bis  10  Uhr 
nur  selten  ein  und  wanui  wenig  schnierzitaii. 

I2V2  l^'ii'  Mittags:  Seit  10  Uhr  bereits  luigteu  sich  in 
kur7.(*u  Zwistthcmräimien  ishr  sehaMnbafte,  bmg  andsttemde« 
der  Erfairtnng'  der  GebiraMitter  nach  m  sdüsaaeo»  hriftigB 
Welten.  Niehlsdeatowaniger  liass  sieh  bis  jstit  kaoni  irgend 
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flme  EiftwirkttOg  auf  die  Vagiiinlportion  bemerken.  Uaiier 
wurde  Dim  tod  12^%  Im  Uhr  hei  BetlUse  die  wamii 
Vtemadouche  miUelel  der  Clys<q^pe  umulflfftrodien  an- 
gewandt 

*2  lihr  NiK'lußiUags:  Der  Mtilterhals  ist  vrrslrichen,  der 
Mutteriuuiid  -V4  Zoll  erweitert.  jfr>>'1tT*^<,?nwg  der  Frieamitz'&ciim 
ritupln^rn.  Wänusteine  an  dre  Fiisacw  JMe  Gebärende  ge- 
nieset  etwas  Milch  uod  LindenfalülheDttiee. 

3V4  bis  4  Uhr  Nachmittags:  Eraeiite  Anwendong  der 
Utcrusdouche.  Während  der  Kinspi  iizuri},'  verlieren  die  Wehen 
den  iMsherigen  kiampfartigeii  (IharakUjr,  die  Wehenpausc  wird  « 
sduuerztii^i,  die  Wehen  sind  loessig  sciunerzliait,  sie  wirkett 
auf  den  Geburtsfortschritty  incrementunit  Aomi,  DeerenMOlnn 
lassen  sich  nnlerseheiden.  Jedoch  wider  lErwarlMi  schon  kurs 
nach  4  Uhr  ze%te  sidi  die  krampfhafte  Wehenheschaffenbeit 
Vom  .Neuem.    Drei  |)( »versehe  Pulver  zu  ^^<^'*^'«n  in 

balbdiündi^m  Zwischenräumen  gereicht^  der  Fries snitz  sehe 
Umschlag  wird  erneuert.  lauter  dieser  Behandlung  tritt  bakt 
abermals  bei  der  Gebärenden  ein  ruhigeres  Verlialten  ein«  dio 
Wehev  setien  6  bis  10  Minuten  aus,  erweitem  den  Mutter- 
mund Iiis  5  Uhr  auf  1  Zoll. 

6  I  hr  Abends:  Der  Multenniiiid  isi  endii«  Ii  soübläiidig 
erweitert  Die  Wehen  sind  krafüg  und  von  normaler  De- 
schaflenheit  Dar  Kopf  queiigesteDt,  tritt  alimälig  durch  die 
BpckenbdUe  herab  und  kommt  6V4  Abends  xum  Ein-  und 
Dorchscbneiden.  Die  Scbnitem,  die  rechte  nach  der  Symphyse, 
die  ünke  nach  dem  Damm  gerirhtet,  mfifssen  liervor^ezogen 
werden.  Nach  der  Geburt  des  Kupl'es,  und  ehenM>  nach  dem 
Dervortreten  des  Rumpfes  fliessen  einige  Obertassen  voll 
Blut  ab. 

Das  neageborne  Kind,  klein,  nach  Länge  und  Gewicht 

circa  33  Worhen  alf,  ein  Knabe,  ist  asphyclisch,  cyanolisch, 
dicht  mit  Kasesciiieini  und  mit  wenig  Wollhaar  bedeckt.  Die 
f^'ägel  erreichen  die  Fingerspitzen  noch  nicht  Die  Nabelschnur 
pidairt  sdiwach,  die  Hersti^ne  werden  als  Doppelschlag  Ter* 
nommen.  Doch  gelingt  es  selbst  nach  längere  Zeit  fort- 
gesetzten Belebungsversuchen  nicht,  das  Kind  zum  Alhm^n 
m  bringen.  Der  Kypl  ist  langgezogen,  das  linke  S(  lii  iieiiRui 
lolIHfönnig  eingedrückt«  Der  Umfang  des  Kopfes  im  geraden 
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Durchmesser  bolrägl  11'';  der  bi-liräge  Durchmesser  desselben 
4"  6'",  der  gerade  3  '  9'",  der  quere  2"  5'",  der  senkicclite 
2  '  10'''.  1)16  foeü«  der  ScMtem  8"  7"',  der  HOAen  2"  5"'. 
Der  Knabe  ist  15"  10"'  lang,  3  Pfund  27^^  Loth  sdiwer.  Der 
MttlUsriiuohen  ist  lang,  47,"  breit,  die  Nabelscfanur  16" 
lang,  dünn,  sriüicli  ins<'rirt,  die  Eihäute  seitlich  «»ingorissm. 

Die  Gehurt  wurde  beendet :  20  Tage  n;icli  ddk  ersten 
Anwendung  der  Uterusdoucbe  und  des  Kautschuktanipun, 
9  Tage  nach  der  ersten  Anwendung  der  Kohlensäure,  1 1  Tage 
nach  dein  ersten  Wefaengelfihl,  5V4  Stunden  nach  dem 
Auftreten  wirksamer  Wehen,  38  V«  Stunden  nach  Fruchtwasser« 
ahgang,  V4  Stunde  nach  vollständiger  Erweiterung  des  Mutlei-' 
nmnties.  Die  Kolücusäure  wurde  im  Ganzen  11  Mal  duit  li 
circa  74  Stunden,  die  Uterusduuche  im  Ganzen  28  ftlal  durch 
circa  %  Stunde ,  der  Kautschulitampon  durch  2  Nächte  an- 
gewandt 

Die  Wöchnerin  befand  sich  wöU  und  verUess  bereits 

am  10.  iVu^ust,  5  Tage  uach  der  Gebuit,  auf  längere  Zeil 
das  iiett. 


Digitized  by  Google 


9 


hen.  Frost. 
^  l'iilv.  Dov. 
ojin.  Üel- 
ttzQDgen. 

M  Erbraehto 

chen  Wehen 
i  n.  Anw.  der 
leo.  Blase D- 
ngimg. 

Off.  fiüacliaii 
*'A8t,  Tor  der 
ibtrt 


its.  CatfiplaB 

.  Poveri.  Die 
d^«  KinJo« 
«rrorgexogen 


Lebendes 

schein- 

M&dchen. 

todl. 

Labender 

XiiAbe. 

Lebeodee 

M&dcben. 

Labender 

acbeio- 

Knabe. 

1 

todt. 

f  tarb  bald 
u.  d.  Gebart. 


Starb  bald 
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Die  Wöchnerin 
wurde  dhcIi  Um 
ständen  wohl  ent 
laaaen. 

Dia  WSebnarin 
nSbrte  das  Kind 
der  Brost. 


NXbrte  an  d.  Bmet. 
Vorhandene  apitaa 

Condylome  sowie 
ein  Öcheidenpoljp 
wnrden  entfernt. 
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XVL 

(^KatioiMiii  an  den  weiblichen  CtogoMeehtrthditop. 
Dr.  iSrUiaiT  SinM  k  DMiMdt 

(Fortoetaong.) 

u. 

Il^ttaei  nr  IfMethmtfümg  des  ianies  M  f enheten 
HuiüriiMa  m4  imr  ycnchlfMsittg       Vmngf  ring 

der  Scheide  (Episiorniphle). 

Dift  Operation  des  Teralteten  Damqirisses  und 
die  Episiorrhaphia  sind  zwar  in  Bezug  auf  Zweck,  Zulässig- 
koit  imcl  Werlli  sehr  von  einander  versdiieden,  aber  Ich  stelle 
niclitsdestoweniger  beide  Operationen  hier  zusammen,  weil 
bei  beiden  fast  dieselben  TliLile  beüieiligt  sind,  weil  sie  iu 
der  AiisfrUirung  sebr  viel  Aehnliclikeit  mit  einander  baben 
und  weil  sie  sogar,  z.  ß.  bei  Coujplication  des  GebärmuUer- 
Torfalles  oiit  Zerreissung  des  Dammes  in  einander  übergehen.  — 
Ich  hatte  Gelegenheit,  zwei  Operationen  veralteter  Dammrisse 
und  zwei  Episiorrhaphien  unter  <^fters  sdu**  schwierige  Um 
stüiiiieii  auszufübi'en. 

a)  Operationen  des  veralteten  Dammrisses. 

Veraltete  Dammrisse  kommen  meist  nur  dann  zur 
4>|)eraltven  Behajidiutig,  wctiii  Daiiun,  Scheide  und  iMastdarni 
bu  zerrissen  sind,  dass  sie  am  imleren  Theile  eiue  Höhle  (Kloake) 
hMm  und  dass  weder  Bllhungen  noch  Koth  wUlkärheh  zwäekr 
9«Mt0ii  weiden  kfinaeiL  Die-  ungUkUidiea  Frauen,  wel«li% 
von  eiBBBi  satohA  Uebel  heimgesoobt  sind,  leiden  swar  nicht 
so  viel  als  Frauen,  die  eine  Blasensclieidenüstel  baben,  aber 
iki"  Zustand  ist  iuinit rUiii  ein  so  ekelerregender,  dass  sie  ge- 
nötbigt  sind,  alien  geselligen  VergnOguu^^eii  zu  entsagen.  Die 
Operation  des  widlislett  Dammrisses  ist  deshalb  anch  eiaa 
iiiBserst  wohlthAtige,  da  sie  den  nonaalon  Zustand  wieder- 
herstellt und  durch  kein  anderes  Mittel  ersetzt  werden  kann. 
Sie  verdient  um  so  mein*  die  lorlgebctzte  Aurin^ksaQ[di.eit  der 
Chirurgen  und  Geliui  l^helll•r  als  die  seitherigen  Demfdumgen 
noch  weil  davon  cntternt  sind,  die  gewünsciUe  Sicherheit  des 
Erfolges  erzielt  zu  haben. 
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Bei  meiiien  vier  Operationen  am  Damme  bia  ich  zur 
Uebemuginfg  gelangt,  dass  die  Heüang  viel  weniger  auf  den 
vertcUedMien  IMMeatmiin  (HellMtai)  te  OpemÜMi,  ah 

auf  der  exacten  Dorcbfölming  der  Prinripien  beruht,  wdcbe' 
liir  aDe  plaslisthcu  OperalJoneii  goJlen  uiui  tlie  idi  auch  bereits 
lur  die  0|>cratiun  der  Blaseui^lieidcnlisteln  an  die  spitze 
gestellt  habe  (s.  Dd.  XII,  Hft.  1,  Jahrg.        dieser  Zeitschrift). 
Diese  Mncipien  sind:  l)  Man  muaa  sehr  gut  apfirische«, 
d.  h.  80  anfiiacben,  dass  möglichst  glatte,  gesunde,  sur 
VerheOung  geschickte,  wunde  Flächen  gebildet  werden  and 
2)  innii  niuss  sflir  ^ul  vereinigen ^  il.  ii.  su  vereinigen,  dass 
sidi  die  vNumigeiiiarhtpn  Flächen  sehr  genau  decken  und  dass 
eine  etwaige  Spannung  an  denselben  bis  zu  ihrer  Verbeiiung 
vennieden  wird.    Je  einfacher  und  je  weniger  verwundend 
diesen  Principien  entsprochen  wird,  um  so  besser  ist  die 
Methode.  —  Zur  Erreichung  einer  guten  Anfrischnng  bei 
dem   gerissenen   Damme   ist  liervorznhe!>pn,    dass  man 
eher  zu  viel  als  zu  weni^  Siiltstaiiz  von  den  Wandungen  des 
Risses  abli*age)i  soll,  dass  es  bei  Weitem  weniger  Schadeu 
bringt,  wenn  auch  Theile  abgetragen  werden,  die  fdgiich 
hatten  gesdiont  werden  können,  als  GewebssteDen  stehen  tu 
lassen,  die  voraussichtlidi  mir  zweifelhafte  Aussicht  zur  Yer- 
heilnng  hielen.    Zur  Erlan^uii^'  ^datier  Schnittflächen  ist  die 
An\vf'iulim|j;  des  Messen^  der  der  Selieere  vorzuziehen  und 
die.se  nur  zur  Abtragung  kleiner  Vorsprunge  und  zur  An- 
fnsehung  der  Winkel  zu  benutzen,  —  Die  Yereinigvng  des 
angofriechten  Dammrisses  geadneht  am  einfa^hsteo 
^md  zweGkmäs»ig9ten  dadurch,  dasa  »man  die  Mastdarm- 
Schleimhaut  und  den  Wuiidspalt  in  der  Scheide  durch  feine 
Knoplnahte  (wie  sie  hrreiU  Uieffenhachf  Kilian  u.  A.  an- 
gelegt haben),  die  l)refte  und  liefe  Dammspakie  aber  durch 
achr  tief-  und  weitgreifeode  ZapfennAhte  (Borns,  Murduttd) 
mit  swiaehen  die  Zapfen  gelegten  feinen  Kno[IAilfaten  vereinigt 
Die  Ton  mir  o)ierirten  FlUe  sind  folgende: 

Fnl!  1.    Veralteter  totaler  Dammriss  mit  Zcrr^nss'ing  der  Afteröffnoiig 
und  d«t  unteren  Theils  dea  Haatdarma.    Operation.  KMInng. 

FVan  Müller  aus  Lhnburg  im  Herzogthmne  Nassau, 
24  Jahre  alt,  litt  seit  zwei  Jahren  an  einem  bedentenden 
Dammrisse  in  Folge  einer  schwei-en  Geburt.   Zu  Anfang  des 
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FiegieliPiis  des  Lehels  konnte  die  Frau  weder  Kotli  noch  l'riii 
Zurückbalten,    im  späteren  Verlaufe  verbesserte  sich  der  ^ 
AutflMd*  iodich  so  weil,  öän  vnt  itfiiHWF*  ILotb  »»^  die 
BHfcimgcn  mirrawllif  abgmgen»  wilireod  harte  KgthimiMm 
loHlekgehslleii  wirden  konDteii.  —  Am  S5.  August  1866 
wurde  die  Patientin  in  die  Ileihuislall  aufgenommen.  Es  war 
eine  bthhinke,  ziemlich  magere,  aber  gesunde  Frau.   Bei  der 
fieaiditiguug  des  ^Bis8es  war  von  einem  Damme  nichts  xu 
sehin;  die  Sdumpalta  aeUie  aicb  ununlerbrecben  bis  zur 
haBtam  MasfdarmwMid  forL  An  den  Seilenwanduugeii  dleier 
gNmäm  Spalte  (Kleake)  leigten  sieh  da,  wo  der  Damm  frOber 
war,  einzelne  unregelinässige  Eahabenhciten  mit  dazwischen- 
iiegenden  narbigen  Streifen.    Beim  Auseinanderdrängen  der 
Seitenwaridungen  der  Kloake,  sab  mau  die  Spalte  sieb  nacJi 
olm  bin  in- die  Scheide  fortselieo,  wo  sie  m  der  Hfibe  tob 
biiiufig  IVt  2oJl  io  einem  Bisae  der  MaaldarmacheideDwaDd 
eadigle.      Zw  Vorbereitung  (Ür  die  OperatioB  bekam  die  FVau 
den  Abend  vorher  ein  starkes  Alti'fdirmittei  und  einige  Stunden 
▼or  der  Operation  ein  Kl}hlier.  Am  27.  August  führte  ich  die 
Operation  mit  der  Assistenz  der  Uerren  DDr.  Tenner  und 
Orth  ans.  Mit  grosser  Sorgfalt  wurden  die  H&nder  des  Riasfs 
von  den  Spalte  im  Ifastdarm  bis  Tor  die  hialm  Gommiswir 
dar  groaaoB  Seinmfippen  und  oaeh  obsn  bis  an  die  Spilae 
des  Risses  in  der  Mastdarmscheidenwand  angefrisclit.  —  Nach 
i>tiJlung   der   aii>   klciueren  duiclischiiitUinen  Arterien  ent- 
standeueu  ülutmig  wurden  die  Nähte  angelegt.    Vier  feine 
KBoplhäbte  ?ereiwgten  die  Wundapalte  der  Mastdanuaddeini- 
tau  h»  hinali  nur  AftaraOoduiK,  drei  ebao  aokliMr  Knopf- 
nalOo  die  WiMiapalie  gegen  4pe  SAeido;  eodlieli  drftuglen  drei 
sebr  tief  und  etwa  3  Linien  Tim  dem  Wondrande  des  Dammes 
entfernt  liegende  Zapienuuhte,  welche  eine  sehr  dicke  Suhstan/- 
»chiclite  zwischen  sicli  fassten,  die  Dauimspalte  zusammen. 
Beim  Festbindefr  dieser,  Dnminnäbte  auf  den  Zapfen  legten 
aicfa  die 'tiefen  Schiebten  aufs  Genaueste  aneinander,  wlihrend 
Mk  die  oberttchüclnn  awiachen  den  Zapfen  hervordringlen, 
Bach  beiden  Seiten  gegen  diese  umwüsten  und  khfflen. 
0ttrck  drei  feine  KnopfnShte  wurde  auch  diese  Stelle  ver- 
einigt   Im  Ganzen  lagen  also  13  Nähte,  3  Zapfen-  und 
10  linnpftiitalp,  an.  Bei  der  Operation  s^lhät  war  uiehla 

»twiMr.  10«lMrtok.  ttM.  B4LZnt,  Bft.am.^  Itt 
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der  Operation,  welche  nahezu  1 V«  Stunden  gedauert  hatte.  Bte 
Scheide  wurde  itiii  kiiltein  Wasser  ausgespritzt  und  die  Ki  au 
zu  Bett  io  die  Hückenlage  gebracht  —  Während  der  et*sten 
drei  Ta^  wurde  der  Urin  alle  sechs  Stundeo  durch  den 
Kalketer  enlleefl  Naeh  dwser  Zeit  wurde  dieie  fugglmliaaige 
Entleerung  nur  noeh  bei  Tage  ▼orgenonmen,  witaread  <Be 
Patientin  in  der  Nacht  den  Urin  in  einem  grossen  Schwämme 
'aufling.   Nnr  zwei  Mal  wäl)T*en(l  fünf  Tagen  \Mii  <Ie  die  Wunde 
und  der  Aniangstlicii  der  Scheide  mit  lauem  Wasser  ab- 
gespritzt,—  Da»  Fieber  war  roässigiattcb  die  Schmerzen,  welche 
nur  in  den  eralen  Tagen  b^liger  waren,  lieaaen  in  den  felgeadoi 
nach.  Zur  Linderung  derselben  und  um  Verslopfung  i«  er. 
"lettgen,  wurde  tSglicb  mehrmab  Va  ^*  Mmfibittm  TerabFaielit 
Am  fünften  Taf^e  nach  der  Opei  ;iti(in  Nvurden  die  Zapfen- 
nählc  und  die  zwibcijen  diesen  liegenden  KnuptnaiUe  entfernt 
Der  ganze  Damm  hatte  sich  per  primam  geschlossen  und  nnr 
die  biniare  Gommisattr  der  groaeen  Sehaanüppen  (dv  ?«rdeff8te 
Tlieil  der  Anfriadmng)  war  unwaimge  geblieben.  Am  seehatcii 
Tage  wurde»  die  Sebeiden«  und  Maatdanmiibla  entfernt  und 
auch  hier  zeigte  sich  Alles  vereinipt.    Am  siebenten  Tage 
kam  eine  Entleerung  von  sehr  vHluiuiiiosen  und  harten  K«>ih- 
masfien,  welche  ich  vergeblich  durch  injectione»  von  lauem 
Wasser  und  Oel  in  den  Maatdann  su  erweiaben  geaucfat  bdtte. 
Aber  die  Nai^e  riaa  niciit,  dbgbiieb  die  AflerdflhaBg  w«r 
belügen  Scbmeraen  sehr  bedeutend  ausgedehnt  wurdet. 
Am  16.  Sejjtember,  als  sich  die  Geschwüre,  welche  .sich  ilnn  h 
den  Druck   der  Zapfen  i^ehildet  hatten,  geschlossen  waien, 
Yerliess  die  Frau  vollständig  geheilt  die  Anstalt.  Sie  hat  einen 
binlingtifdi  breiten  Danm  und  kann  Kotb  und  BÜtamgeD  wie 
fitkber  aarftokbaiten. 

Falls.  Veralteter  totaler  Dammriss  mit  solir  bedeutender  ZerreiMong 
der  Afteröffnung  und  des  unteren  Theiles  dea  Mastdarma.  Operation. 
Heilung  mit  Zhir&eklafiang  einer  kleinen  MastdarmsoheidenfiBtel. 

Frau  W, . ./  aus  Lauterhaeh  iu  Üherhessen,  22  Jahre  alt, 
erlitt  in  Folge  einer  schweren  (Otter  ersten)  Gelmrl,  M 
^welcher  der  Steisa  dea  Kindes  neben  dem  Arne  des  floburtr 
bettwa  bervoraebtaa,  -einen  'adn*  bedaulenden  DMnriaa«  Ba 
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enttetaikl  lielüges  Fieber  und  Patientin  mussle  vier  Wochen 
laog  das  Beti  hüten.  —  Drei  Moualc  etwa  nach  der  Nieder* 
kmifl  wuri»  «ioe  Operatba  zur  Schliessung  des  Danunnsses 
van  ciafiiii  oadWen  Arcte,  jedocb  duie  £rfiBjg,  ansgefllfail  — 
Sd  hdbes  Jair  umIi  der  NiederiLonft«  al»  meiiie  HAIfe 
'  in  Aii8|inK^  genoaMies'  wurde,  ted  ich  bei  der  krSdigen 
und  hlnhriidiiii  Frau  füllenden  Znstand:  Eine  breite  Spalte 
ersticckte  sich  von  der  Scheide  l>ib  in  den  Mastdarm  und 
bildete  so  eine  ^moake,  weiche  erst  in  der  fidbe  von  2  Zoll 
tfier  der  Smaermk  Haut  dareb  die^  Haridani^beideMUMl 
§etmnt  ininie.  IKe  >ordm  Wand  des  Aftciii«  der  Danini 
idie  Mastdarmscbeideiniiattd  waren  nidit  «l«va  «uiAioh 
zerrissen,  sondern  geradezu  ahgerisstn.    Das  Ende  der  ab- 
gerissenen Mastdai tnscbeidenwand  bildete  einen  dicken,  quei- 
verlruifendeii  Wulst.    Sie  war  nämlich   an  üiren  seitlichen 
AttbafliagW' P>eb  b^ttier  bimuf  als  Jb  ibrv  Mitla  ^getreuit 
und  war,  da  sie  keine  Aereatigwig  batle,  zu  ebirai  Wulale 
nbaMMngeflcfaminpIt  ^on  eiseni  Demme  war  keine  Spn^ 
mehr  zu  sehen,  denn  in  diesem  Falle  waren  die  Daninnänder 
nicht  allern  wie  bei  nllen  ver<dteten  totalen  Dainmr!?^seii  dureh 
Verxiabuiig  der  SchktmkaiU  dtx  Sehanilip|>en  und  dea  Mast-* 
temei')  vmtricben,  aendem  die  Spalte  war  anth  nacki 
dadwdi  Mbr  «rwcilert,  dtaa  bei  der  Totbergehenden.OpenitiflB 
die  Rfndir  des  Danmea  aebr  ergiebig  abgetragen  worden 
waren.  —  Die  Frau  konnte  weder  Blähungen  noch  Koth 
Eunickhalten,  selbst  wenn  dirser  :tus  tiartcn  Massen  hesfand. 
Sebr  häufig,  besonders  auch  beim  Gdl&i»  war  sogar  der 
IhnaaMiai  uawUlkikrlich»)  otid  Tanmacbte  auf  den  dten- 
therbMetea^  MEera  obeifMdriieh  exeorihrten  Stetten  die  beftigalen 
Mmmimi.   Die  junge  FrsM  fUiHe  aieb  im  h(kiwten  »Gradi 
ungldckJieh  imd  war  vollstäudig  menschenscheu^  geworden. 


1)  IHn  Ter8tr«ichen  der  DanunrSnder  darch  Narbeneontraetion, 
bei  welcher  die  Vorhofs-  und  SckanUppeiiicbleiiBbatit  naob  hinten, 
^ MM^iamaehleimhaut  nach  rom  gesogen  wird,  erklärte  Ro.^er 
mai  sehr  aoaehaaliche  Weiae  (0.  Anat.  Cbknrgie,  1964^  pag>  437). 

2)  Durch  die  Zarroissong  de«  M.  consirtctor  cunni  scheint 
auch  ein  Scbwächesustand  der  Hamröhrcnschliessmuskeln,  welche 
mit  demselben  in  directer  Verbindung  stehen,  herbeigeführt  und 
imävuh  «Aen  oatrUlkarileber  Urlaabgaiig  liedtegt  zn  werden.  * 
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276  XVJ.  Binumf  Updri^ioneA  an  den 

Ich  fülifte  die  OperaLioQ  üiil  der  Assistenz  der  Ilerna 
DDr.  Smrtovh^  und  DUlmar  anfengs  Fehniar  Vi&l  iw, 
Mehdon  TagB  zdw  mm  AbttiiHltal  mtmmmm  nd  d9 

Mastdarm  kon  tot  der  Operation  teoh  ein  Ilyvtier  m&rfkiigL 

war.  Dor  Riss  wuid»"  sehr  rr^Mei)i^'  und  genau  mwh  :\]\m 
'  Ilicliluü^cu  iiiii  angoirischl;  alle  erhclüuülcn ,  vor^ringcndeii 
und  narbigea  Gewebe  wurden  abgetragen.  Daranr  wurde  naefa 
B.  L«mg$nbeck^^  Vmclirift  der  W«kC  mt  Ende  der-ao^ 
liaMnen  Maatdarmscheklenwand  lo  dar  Art  der  Qmra  aaeh 
gespallcn,  dass  die  Scheiden-  von  der  Nastdaimschletmhaut 
getrennt  wurde  und  dass  die  Scheiileus*  hleiniliaut  euie  znngen- 
förmige  Platte  bildete«  JDae  Trmomg  wurde  noch  etwas  höher 
Inanf  fortgeietst»  anfe  dieae  fufigeaftmuge  Piaita  radil 
we^kb  la  macheo.  Bei  der  Nafatanlegiing  worie  nieral  dar 
Spalt  in  der  M aetdamMwIdeifflhaiit 

mit  vier  Knopln  iliien  vereinigt  Das  bewegliche  ziiiii:riilV)Hiii<; 
vorspringende  Ende  der  Scheidenschleunliaut  wurde  daraul  mit 
Häkchen  gefasst,  oadi  unten  und  vom  nach  der  Vorderseite  dea 
Mheren  Dammes  geaogen  und  mit  sechs  iÜK^ilkiilitett  (auf  jeder 
Seite  drei)  tmtdem  vorderen  Rawie  der  aeMMieB  AiiMscIiaBgMi 
verbunden.  Die  Spitze  dieses  zungenformigen  Scheidenschleim- 
haui&tnckh,  welches  die  Vorder  seil»;  des  neugebildeten  Daninies 
abgab,  war  nach  ihrer  Befestigung  um  Zoll  von  der  äusseren 
Dammbaut  entfemt  Der  Damm  wurde  dorefa  drei  sehr  tief-  «Mi 
wsitgreifinMle  ZapienaAte  anaammeogedrliigt  und  die  iwiaclMNi 
den  Zapfen  oba*fiUtohlieh  kklfcode»  Wtmdrthider  mit  drei  Maas 
Itnopfniihlen  vereinigt. —  Die  WiederbersteMung  der  zi  i  i  issenen 
Theile  erturderle  m  diesem  FaUe  lü  INähle,  13  leine  Knopf- 
D&iiie  und  B  sehr  tiefgreifende  Zapfennähtew  Die  bei  der 
Operation  stattfindende  aiemlich  rcieidiclie  Mutans  wurde  tMto 
durdi  Toraioii,  tlieiia  durch  Aaftpritsea  Ton  heilem  IVbaear 
gestiUt  und  die  Nähte  nicht  ti-fdier  gckinlpfl,  als  bis  die  Hhitung 
vollständig  aufgehört  hatte.  —  Die  sehr  mühftame  Operation 
hatte  an  zwei  ätundfiO  gedauert 

Wahrend  der  ersten  l&nf  Tage  wmile  der  Urin  aüe  eeeiM  ' 
Simiden  dmtli  den  Katheter  entleert  Jeden  Abend  bekam 

Patientin  %  Cr.  Morphium,  um  den  Stuhl  zurückzuhalten 

und  die  Sclinieivfu  zu  lindern,  welche  besonders  in  tli'O 
erstm  zwei  la^^  üeflig  iuemieud  und  spauneod  wareik  Die 
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Kost  bestand  fiiiit  Tagu  liAf  Dur  iu  Fkischbiühe  mit  Ei 
uiMi  m  weiij|$en  SluckcheD  Zwieback.  — *  Das  Fieber  war 
mimig  «nd  hieä  nur  dni  Tage  iang  au.  —  Am  fiui&ea  Tage 
warte  4m  Zi^fuMiilite  entfenit  und  der  Danun  leigte  aidi 
an  «eaier  gansen  Linge  bis  w  die  GomiiHSaura  posterior  der 
Scbamspalte  geschlosseD.  Am  sechten,  nebenten  und  achten 
Tage  wurden  die  Scheiden-  und  MMsltlarnniahli'  rntlt  iiil  und 
ao  weit  mau  Lmsicht  neluueu  konnte,  war  aucii  iuer  Alles 
Kreinigl*  Doeb  wollte  die  Frau  bemerkt  liaben,  dass  BAäbungea 
ioMMT  noob  nach  ▼ora  durcb  die  Sebeide  abgingiaii.  —  Am 
lA»  Tage  kani  die  erste  copiAse  StuMeotleerung  sebr  Yohmii- 
s&KT  barter  Kothballen.  Vorher  applicirte  Klysliere  ?oti 
warmenj  Wasser  um)  Oel  machten  den  Dann  zwar  schlüpfrig, 
koiiiiteii  aber  die  küüiniasseu  nicht  erweichen.  Diese  gingen 
jedocb  ohne  den  goringaleo  Schaden  zu  tbun,  wenn  aueb 
■ii  aebr  bedentanden  Scbmenen  ab.  Bei  der  üntorauobmig 
an  14*  Tags  aeigte  aiob  «Iwa  Va  2oU  ?eii  dar  tesaeron  Seile 
des  DfflBines  entfernt  nnd  dicfat  vor  der  ron  oben  berab- 
gezogenen  und  überall  angeheilten  ScbeideoschJeimhaulzmiße 
eiue  Mastdannscheidoniibtel ,  welche  vuu  vorn  und  unteo  nach 
binlm  und  oben  verlief  und  so  gross  war,  daas  man  mit 
einem  gawöbnbcben  lUtbeler  dorcbdringen  konnte.  — 

Die  Fistel  wurde  In  einem  Zeiträume  von  mabroren  Monaten 
awei  Mai  mit  HöUenateiR  geätst  Dadureh  wurde  sie  faia  rar 
Cn'issc  einer  Mus»  \  ci  kicinert.  Sie  ist  aber  aucli  jet/i  noch 
nicht  ganz  vuilsLaudig  geschlossen,  weil  ich  die  Aelzungen 
wegeil  der  grossen  Entfernung  des  ileimathortes  der  Frau 
■ifiht  weiter  fortaetaen  Irannle.  Diese  ist  jedoch  äusserst 
gbkfcHeh  tttier  ibren  duicb  die  Operaliaii  berbeigefilbrten 
Zustand.  Denn  sie  verSert  nienfak  mehr  Urin  onwUlkAriich, 
sie  kann  den  koth,  selbst  weiche  Kothmassen  zurückhallen 
und  nur  Blähungen  geben  durch  die  Mastdarmschei<lentistel 
ab.  —  Kurzlich  erhielt  ich  die  iNuchncht,  dass  die  Frau  im 
Juni  1858,  also^  beil«bifig  1 iabre  nach  der  Operation  mit 
einan  gseuate  Knaben  medergeitonunen  iat  und  dass  der 
neugebiidete  Danun  bei  der  Geburt  nicht  den  geringsten 
Schaden  «'rlitlen  hat.  — 

Wir  sehen,  dass  in  beiden  FAlen  die  fieihing  tu  Stande 
kam,  ob^eich  der  zweite  Fall  emen  durch  die  ursprftngiiche 
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XVi.   ßimonj  Operati^neQ  an  Uen 


ZerreisKiuii^  urul  fUe  erst*'  vergeMfehe  Oj>€iation  so  bedeuteB<(en 
Mistaiizvedust  l>ol,  wie  er  kaum  jemais  grr>sser  vorkonuDea 
wd.  IMe  Vereinigung  in  diesem  Falle  wo  dauerhaft, 
diM  äm  IVt  lilm  dmiir  «Ibigle  <MMrl  Mm  SdMta 
Mklmto.  —  Dit  IfolM»  dw  OiMndMi,  imMm  kk 
Iwide«  Fällen  auaffilirte,  war  die  eiufacliste.  Ich  ftischte  nach 
dei)  ohf*n  aufgesteUteo  Priiicipien  nur  di<?  Rissfli^rlien  de» 
Danuues»  an,  ohne  wie  Pauli  m  beiden  Seilea  der  Oaiuiti* 
spalle  noch  eiiMtt  etwa  2  Linien  breiten  Streifen  der  gesnnia 
HairtbeÜMCluwig  w  mHfcumu  (a  giftkwt»  Cikiritfgiwli»OpuiiioM» 
dwMMvMHttNrs^  pag.  21);  iih  Mwto  fllier  dte  kblm 
Conmissur  der  Schamspalte  nach  vom  an  und  vereinigle  and! 
diese  Stelle,  uiiue  die  Beförchtunj?  K/Ii<in^  eintreten  zu 
licii,  dass  die  Nichtbeilung  diei»er  Stelle  Fall  1)  nach- 
ibeilig  auf  die  Verheilung  das  fHBM  DaMM  mwtrfcon 
kim;  M  fand  M  des  grotaai  DaiMpäta  db  JMar 

Aften,  ja  selbst  die  i>i«^«n^acV8ehen  Seitenscbnitte  viri^ 
kommen  öberflüssij;,  da  eine  wejt-  und  tiefgreifend^'  Zapfen- 
naht dip  Wunde  la  ihrer  grössten  Tiefe  so  zusammeabradite, 
wia  dias  danb  die  tiefsten  Seitenscbnitte  wohl  kaum  mUttah 
«awaaen  wifB.  —  Nor  bei  der  f avaMgmg  dtr  atiiaMiia 


Bfareeiiend  im  zweiten  Falle  ein  eomptieirteres  Verfahren  da- 
schlagen  als  im  ersten.  WahiLiul  uu  ei'Sten  Falle,  in  welchem 
die  Masldarmsciieideawand  nur  einen  Laiigenriss  leigte,  die 
einfache  VeraiBigiflig  diaaea  Waaes  gf9§es  die  Scheide  und 
den  Maatdarm  geodgte,  trenote  ick  im  iwidln  Fatte  mdk 
B.  Langenh^tk  dfe  querali9Briaaaiie,  imyaiflimilg  geskrilala 
SeheidensebletfnhflUt  ym  der  Schleimhaut  des  Mastdarms,  zog 
Jene  nach  vorn  utui  uub  ii  und  bildete,  indem  ich  sie  an  (i(  n 
Seiten  wand  uagen  lesüiäbte,  gleichsam  ein  schiefes  Dach  iur 
deo  oeugebildeten  Damiu.  Diese  Operationsioetbode  arreichto 
im  Zweolt  aufs  fieale  und  aie  iai  in  dan  gaBabenen  Ver* 
Miidaaeii,  nlnrticb  babn  «{ooran  Abraiiaaft  du*  MaaldaraK 
acMdanwand,  wofal  immer  "mit  Vortheil  m  benutzen.  M 
einfacher  Zerreissung  der  Mastdarinscheidenw  md,  wie  im 
ei^it'ti  t  idie,  ia(  c^i^t^igea  die  "infet^lip  \eriuui^uii^  dj^ht^h  HisWrfr 


Maala  leb  den 
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-b)  Operalionen  zur  Verengerung  und  Versohliessuiig 
der  ScbiiiiispaUe  und  des  Scbeuleiieingaivges 

(EpigioiThapiue,  Llytro-Episiorrhapiiic). 
Di«  EfiiiorfiMphie  uad  äß  filytro-^fipisiorrbapliie  tindffl 
ikn  Anwmimai  hei  GebänrnttlerroffUlMi  wmI-M  mbr  groMea 
BbMABdndflnfiMilii,  weldM  nielit  durch  die  Vereinigung  der 
Fisleiränder  geheilt  werden  können.  Bei  leUleren  muss  mau 
'«•ine  völlige  Verscfilit-^siniy  do  St  liruieneiiigaDges,  bei  crstereii 
eme  \  ereugeruag  der  ScbamspailD  und  dee  Sclieideneingango» 
benunteUett  sueben.  r-*  ^ur  Crrcichimg  einer  Verbeilung  der 
wnndgemaolilea  SleBan  sind  die  obcli  a^^ebuKtt  Prinpieii, 
er^alHge  AnfinaelHiiig  und  geuaue  Vereinigung,  in  ersle  Reibe 
lu- stellen. 

Bei  grossen  Blaseiischeidenfisti^ln  iniiss  die  An- 
irischuug  bis  über  (binler)  die  Miuiduug  der  lianirobre  ge- 
maebl  und  aucb  die  Uarar6brenscheidenwand  aagefriftcbt 
iverden.  Dweb  zweetonlepfeciMiide  Knopf-  und  Zapfemdhu 
Oetetm  l&r  den  bmm)  werden  die  VfTundffftnder  veronigl 
«nd  eine  VersebliesMing  der  Scheide  Aber  der  Harar^breft- 
uiütiduiig  Iii  eiit4clieii  gesucbL 

Bei  der  Episiorrhaphie  zur  Heilung  des»  Gebar- 
muttervorfalles muss  das  Uauptbestreben  sein»  eine  se 
difibe  und  feste  Brücke  su  biidea,  daae  aie  dem  besifindigeu 
Herabdrängen  des  in  seinen  Verbindung  gebickerten  Uterus 
naebbaitigen  Widerstend  leistet  Man  wird  deshalb  nicht  mehr, 
wie  Frickey  nur  die  Sclianilij)pen  anfrischcMi  und  an  der 
hinlercn  Conmii^jsur  eine  OelTnung  zum  Abflüsse  des  Sclieiden- 
secretes  olVon  iaseen,  sondern  man  wird,  wie  schon  Malgaigne 
gelhap  (Med.  operat,  1837)  die  gan»^  hintere  Hälfte  der 
Scbamspalte  bis  über  den  Scfaeideneingang  anfrischen  und 
▼ereinigen  (Episio-Elytrorrhaphie).  —  Bei  der  Anfriscbung 
ist  darauf  zu  sehen,  dass  alles  ersciilalTle  (jcwebe  sehr  gtnau 
abgetragen  wird  {Credi).  Die  Vereinigung  geschieht  am 
besten  durch  tief-  und  weitgreifende  Zapfennähte  vom  Danjme 
ans  und  wenn  beun  Anziehen  der  Nihte  vor  dem  definitiven 
Knüpfen  derselben  die  Scbleinbautwnnde  gegen  diß  Scham-  * 
spalte  nnd  die  Sebeide  noch  Uaflt,  durah  entsprechende 
Kuüpiiiahte  wie  bei  dem  verall<;len  Dammrisse.    Diese  sind 

so  mein*  anzulegen»  wenn  ein  Dammriss  uut  dem  Gebär- 
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MiMmiWle  eompliBirt  ist  —  VMWflfal  IiAmI»  «i  aPBd^ 

mlflaig  Min,  beim  AnlHtelMii  sonnnMdAiiprie  L»|ip«n  ta 

zu  büHfii  und  diese  entweder  am  oberen  Ende  stehen  zu 
lassen  und  in  die  Scheide  tinzustulpeii,  wie  ich  in  einem 
FaUe  gelhaii  (s.  uolei»,  Fall  2),  ader  naitk  ß$^$lau^)  von 
imeD  nicb  auweii  lompriparireo,  am  «Herai  fimU  dar 
Aofriachmig  staheo  lo  laaaen»  oaoh  ama«  iieraMauatilpm 
md  Aber  der  Dannwande  tu  vereinigen.  Dnreb  em  Bii- 
stnJ|it'ii  der  Wundlappeu  am  obemi  Ende  der  Anfrisdiung 
nach  innen,  werden  nicht  allein  die  SecreLe  von  der  darunter 
liegenden  Wunde  abgehalten,  sondern  diese  Lappen  tra^ao 
aaeb  bei  ibram  a]iitoi«ii  Scbrampfen  m  firböbaa^  dar  g»- 
biMeteo  BrOcke  und  lur  VereDgenmg  der  Scbeide  baL  Die 
-  naeh  ansäen  mngeklap pten  und  Aber  der  Danunwnnde  ?er- 
einigten  Schleinihaulhippen  aber  vergrössern  die  zu  verehiiaende 
Wundflfäclie  und  verdicken  den  neuen  Damm.  Man  kaiui  ohne 
Zweifel  auch  beide  LappeiibilduDgen  nach  iniui)  und  nach 
anaaen  yerbindan,  da  binreicfaeode  SvbeUni  lur  BeMe 
banden  iat  Bai  den  Epiaiorrhapbim  ndtLi|qpeabddnngett  moBa 
die  Vereinigung  durch  tief-  und  wckgrctfmda  Zapfanwlhla,  die 
dazwischenliegenden,  nach  aussen  schnabelförmig  vors|»rin^Qdeii 
8clilem)iiauLl<ij)jH-n  duiTh  feine  Knopl'näiile  geschehen. 

Ich  filbrle  die  fipisiorrbaphie  einmal  bei  Gebinuntler- 
yoriUI,  das  iweüe  Mal  wegen  eines  sehr  groaaan  Btoaen- 

defeeCea  aus. 

Fall  1.   £pißiorrhaphio  bei  starkem  Geltarmuttorvorfall.   Bildung  einor 
VnZoU  dicken  Bracke. 'Wiederkelir  des  Vorfalles  nach  einem  Jalire. 

MUabäh  A.\  r  in  Darmatadt,  46  Jahre  alt,  eine 

kleine,  magere,  aber  gesunde  Frau,  welche  9  Kinder  gdioren 
hatte,  litt  an  einem  GebdrmutCervorfalle,  welcher  sehr  weit 

aus  den  Geschleclitstheilen  heraushinj;  und  l)e(lenlende  Be- 
schwerden verursachte.  Die  Frau  wurde  von  einem  anderen 
Ärzte  durch  Episiorrhaphie  operirt.  Eine  am  zweiten  Tage 
eingetretene  Nachblutung  Terhinderte  ein  gAnstiges  Resultat- 
Dreiviertel  Jahr  darauf,  im  Sommer  1854,  fahrte  ich 
dieselbe  Operation  aus.  Ich  firiscbte  sehr  ergiebig  und  bis 
aum  Scbeideneingange  an  und  vereinigte  die  starii  klaffende 

1)  a  4ieM  Zeitochrift,  Bd.  XI,  Heft  1. 
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Wunde  durch  drei  tief-  und  weitgretfende  Zapienuähte,  welclie 
die  Wunde  vom  Daimne  ans  zusammendrängten,  und  durch 
drei  fieine  Kuopfnäbte,  welche  die  oberflächlich  zwischen  den 
Zn|ifeii  kkSflüde  Wunde  vereinigten.  ^  Dae  Fieber  war  naeh 
der  Operation  mässig.  Der  Urin  wurde  durch  den  Ralheter 
abgelassen.  Nach  6  Tagen  wurden  die  Fäden  entfernt  und  *^ 
die  Dammwmule  zeigte  sich  sehr  schön  vferheilt.  Nur  eiiizeliic 
Geschwüre  neben  dem  verheilten  Damme,  welclie  durch 
den  Druck  der  Zapfen  enialanden  waren,  hielten  die  Frau 
bis  zum  12.  Tage  im  Bette  xurflck.  —  Bei  der  Unterauchung 
am  14.  Tage  naeh  der  Operation  zeigte  sich,  dass  die  an- 
gefrischten Stellen  grösstentheils  verheilt,  dass  eine  mindestens 
Ya  ZoU  dicke  Brücke  ohne  liintere  Fistel  (wie  sie  nicht  selten 
heohachtet  wird)  gebildet  und  die  Schamspalte  so  weit  ver- 
engert war,  dass  man  nur  mit  einem  Finger  eindringen  konnte. 
Der  Uterus  stand  hoch  über  der  BrAcke  und  behauptete  diese 
sehie  normale  SteUuag^auch  bei  stäilteren  Anstrengungen  der 
Krmkea,  so  dass  der  GebSrmuttervorfall  radikal  geheilt 
schien.  Alle  Beschwerdeti  wareu  verschwunden.  —  So  blieb 
der  Uterus  bis  etwa  Vs  «^ahr  nach  der  Operation.  Um  diese 
Zeit  aber  senkte  er  sich  gegen  die  Brücke  herunter;  zuerst 
drängte  der  gleichzeitige  VorfiiU  der  vorderen  Scheidenwand 
gegen  die  verengerte  Schamspalte,  erweiterte  dieselbe  und 
zog  den  Uterus  sich  nach  auf  die  Brüdte.  Bei  einer,  nach 
einem  Jahre  ualei  liuiuinenen  UiiLeisuchung  war  die  Zoll 
dicke  Brücke  so  auseinander  gczerrl,  dass  sie  nunmehr  nur 
die  Dicke  einer  Linie  hatte  und  nach  unten  einen  so  starken 
Vorsprang  ^toiie)  bildete,  dass  die  verengte  Schamspaite 
wieder  sehr  bedeutend  erweitert  und  der  Vorfall  der  vorderen 
Scheidenwand  bereits  wieder  zum  Vorschein  gekommen  war. 
Mehrere  Moiuile  weiter  —  und  der  Vorfall  war  wieder  in 
der  Grösse  wie  li  üiier  vorhanden.  —  Ich  legte  jetzt  ein  der 
damals  in  unserer  Stadt  noch  wenig  gebräudilichen  Uysterophore 
von  Zwanek  an.  Dieser  Träger  war  denn  auch  so  zweck- 
entsprechend/ dass  damit  schon  mehrere  Jahre  hing  der 
Vorfall  aufs  Beste  zurAckgehalten  wird.  Die  Frau  verrichtet 
die  schwersten  Arbeiten  ohne-  Beschwerden  zu  filhlen.  Sie 
nimmt  vAbends  den  Träger  heraus  und  [ührt  ihn  Morgens 
wieder  ein. 
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FaU  2.  EpiiiAcduifhit  sw  YannUiMmg  der  Mtid»  bii  Mhr  gtmm 
Blftif  ttliiijtiiilftil  I  Um  &i|f  «iiia  kaikAtardiekA  Oe&niic 

luntar  der  Ksnufthre  ehiM  YerlieHtraiif  die  Zveiuidei 

der  Patientin. 

MargnretJie  Koe.  aus  Balshiich  in  Baden,  22  JüIik-  all, 
#•  lialle  in  Folge  einer  sciiwei^cn  GebnrI  eine  sehr  grosse  Blasen- 
scheideiifislel  bekonunen,  uelcbe  niebrmais  vergeblicb  dun  li 
Vereinigung  der  Fistelrander  zu  heileo  versucht  wurde.  ^) 
feil  suchte  deshalb  den .  beständigen  tirinahfluss  durch  die 
Episiorrliapbie  zur  gaii/Iielien  Vcrscliliessung  der  Scheide  zu 
*  lu'ilt'ir.  Zu  diesem  Eu<lz\v<H  ke  ffdirlii  i(  Ii  dicht  niitcr  der 
Hariit'übrc  hrj^^mnend  auf  jeder  Seite  eiueu  Sciuiilt  durch 
die  8<-it(>tillji'ile  der  Scliamspaltc  nach  aussen  und  (lieilte 
so  die  Schleimhaut  derselben  in  eine  hintere  und  eine 
vordere  Hälfte.  Die  hintere  Hälfte  wurde  von  der  Conmiissura 
posterior  bis  hinter  das  Orificium  uretlirae  losgelöst,  der 
Länge  nach  ges^talk;!!  und  die  dadiacli  ^'childeten  Schleim- 
haiitlappeu  nach  oben  in  die  Scheide  eingestülpt,  so  dass 
sich  deren  wunde  Flächen  ancinanderlegten.  Der  freie  ^and 
dieser  Lappen  wurde  durch  Knopfnähte  mit  dem  wund- 
gemachten  hinteren  Rande  des  HamrGbrenrudiments  vereinigt. 
Darauf  wurde  die  ganze  Wunde  mit  sehr  tiefgreifenden  Zapfen- 
nähten,  deren  Schlingen  bis  an  die  eingestfilpton  Sclik'iinhaut- 
lapp(!ü  reichten,  vom  Damme  aus  zusammengezogen.  Feine 
Knopfnälile  endlich  vereiniglen  die  zwischen  den  Zapfen  noch 
oberflächlich  klaffenden  Wundränder.  —  Nach  dieser  Operation 
entstanden  Geliihl  von  starker  %annung  und  heftige  Schmerzen. 
Auch  trat  bedeutendes  Fieber  attf,  das  sich  am  dritten  Tage 
bis  7M  Schütteirrübteii  mit  d.iraiiffol^u'Fider  Hitze,  li«'nig(Mi 
Athembeklcmniimgcn,  inlermittirendem  Pulse  gesteigert  hatte, 
so  dass  ich  an  diesem  Tage  schon  die  Fäden  zu  entfernen 
heschloss.  Bei  der  Entfernung  derselben  zeigte  sieb  aber^  dass 
trotz  des  bedeutenden  Fiebers  db  ganze  Wunde  mit  Ausnahme 
einer  katheterdicken  Oeflhung  hinter  der  Harnröhre  geheilt  war. 
Hierdurch  hatten  sirli  auch  die  eingestülpten  Schleimhautlappen 
nicht  mit  dem  hinteren  wundgemachten  Rande  des  Ueber- 
restes  der  Harnröhre  vereinigt  Sie  waren  zusammengeschrumpft 

^  ^  1)  Die  ausführliche  Rrankeng^cschichte  dieses  FaUes  ♦iahe  ich 

in  Nr.  86  der  denteelien  Klinik  dee  Jahrg.  1S66  vefMbmttnkt 
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iiDd  ragten  (durch  die  Oeffinung  hiiiler  der  iTamröhre  bichlbar) 
über  der  Dcugebilde  ten,  didien  firäcke  in  das  Lumen  der  Scheide.  — 
Auf  4m  IMm  S«l«  des  Duaam  htm  adT  um  d»  Fad» 
«teer  ZapfeHibl  ei»  ähtaM  gflUMet^  ifddnr  nodi  ttogcn 

Zeit  bii^diircbr  Eiter  endeerle.   Der  AllgenemimlaiHl  beieerle 

sich  aber  jetzt  alliiiüig,  die  Sdiüttelfrüste  kehrten  nicht  wieder 

und  am  sechsten  Tage  war  das  Fieber  ganz  versciiwuiulen.  — 

Die  hinter  der  Harnröhre  zuruckgcUiebene  OelRuiBg  iirachte 

ich  aber  troti  wiederholter  Operatioiien  und  Aetiungen  nicht 

iwn  Vencfahne^  Der  Drin  flieset  (Moreb  wie  flrOher  ah  luid 

# 

keine  Beuerun^  des  Cdieli  ist  eingetreten. 

h\  diesen  beiden  Fällen  von  Episiorrhaphie  wurde  ilmch 
<lit:  e\cicte  Aiiti iäcltuitg  und  Nahlanlegui)^  eine  Verheiluug  der 
vereinigten  Theiie  erzielt.  Aber  bei  der  ei*sten  Frau,  bei 
welcher  ich  trotz  der  sich  hieleoden  ScbwiengkeUen  ein 
gläntendes  Resul|at  eraelft  ni  beben  gianbte,  war  die  BrMbe 
Hiebt  M  ^enug,  um  dem  herabdrängenden  U|em  einen  nach- 
haltigen Widersland  zu  histoii  und  boi  der  zweiten  Patientin 
i\ar  eine  Oeflhung  unmiltolhai'  liinler  der  Ilarniuhtt;  ziuuck- 
gdditfbeo,  welche  den  £r(ul^  der  Operation  vereitelte. 

Diese  Reenttate  mehier  beiden  Episiorriiaphien  stehen  in 
ihrer  ErfolglogigkeH  tn  Becug  auf  die  tn  bebenden  Leiden 

nicht  veRiii/f  U  da.  —  Ich  hatte  Gelegeidieit,  die  Uesnllate 
der  Episioi  rli  iphie  zur  Heilung  des  Gnbrirnnittervorfalles  nuht 
allein  bei  der  von  mär  ausgefCUirteu  Operation,  sondern  neuer- 
dmga  auch  bei  nehreren  Operationen  anderer  Aerste  su  ver- 
folgen und  habe  mich  (übereinstimmend  mit  den  Angaben  der 
meisten  Autoren)  davon  fibenseugt,  dase  sich  die  Erfolge 
derselben  in  s[»iUerer  55eil  ))('i  weitnu  nicht  so  glänzend  herans- 
stellen,  als  si«*  anfangs  tu  sein  stliienen.  Zwar  l)ni  icli  der  , 
Ueberzeugung,,  dass  die '  Episiorrhaphie  nicht  mehr  so  oft 
gänzlich  misslingen  wird,  als  in  früherer  Zeit,  weil  man  die 
PrineipieD  der  plaatiscfaen  Operationen,  ergiebige  Anfirischung 
und  genaue  Nahtanlegung,  viel  mehr  in  den  Vordergrund 
stellt;  aber  iinnioiluu  ist  die  traurige  Thatsache  selbst  lür  die 
seit  Fricke  mehrfach  verbesserten  Operationsniethoden  nidit 
zu  lauguen,  dass  wegen  des  *stets  berabdruugenden  Uterus 
und  der  Nachgiebigkeit  der  die  Brücke  bildenden  Gewebe,  nur 
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in  sein*  sellMien  Fullen  der  Zweck  der  Operation ,  (li<'  Ileiluii^ 
dfs  G«bäriuutlcrvuriaiies,  vollständig  und  iit^ciihaltig  erreicht 
wird  (vergl.  ninne  iürilik  «kr  ^Vorträge  über  fipiibiThapfaie  k 
d«r  IMirfimGätrmwimnliiDg  tti  Bona**  la  den  m»4ioioMek* 
•hirurgiaclieii  Hon« tsfa«fteD,  1668,  Apriiheft,  &d61).*- 
}Mä  weniger  scibemt  die  Epi«iorrhaphie  xur  Schliessung 
der  Scheide  bei  ^iuv>eii  lUasensclieideiilistehi  ilireii  Zweck, 
erreichen  zu  kuution,  da  \ui  l»ib  jetzt  nucit  kein  cuizigt  s«  günstiges 
Resultat  in  der  Literatur  verzeichnet  finden.  Sie  wurde  ziienit  von 
WuUm,  ^)  dami  von  Vidalf  Ä,  Bärard,  ÜMomMiuw^  und  ■ 
neuerer  Zeit  ausser  mir  ?on  Tem^r, *)  MoBmr^)  und  Brulm^ 
ausgeftllirt  Die  Patientinnen  von  Birard  und  Ifataoitnetioe 
slarhen,  hei  der  von  Wutzer  wurde  keine  Vereinigung  erzielt 
und  Vidaly  Tenner,  Koser  und  Breslau  brachten,  wie  ich 
in  dem  ohen  bescbnebenen  Falle ,  die  Heilung  bis  auf  Fisteln 
nnler  der  Harnr&lire  sa  Stande,  wodoreb  der  Zustand  der 
leidenden  Franen  wenig  oder  gar  nteht  verliessert  wvde; 

Diese  geringen  Erfolge  der  fifmiorrliapbie,  weMie  noch 
Aberdies  eine  nicht  ungefährliche  Operation  ist,  bewirkten, 
dass  man  auf  andere  MiHel  sann,  den  fraglichen  Ueheln  zu 
begegnen,  in  der  Thal  wurden  auch  in  neuerer  Zeit  für  den 
liebimuttervorfall  so  zweckmässige  H|stero|iliore  (Moeer- 
iSoonsom,  2^4mdl^  J!'ti2eiiderjr)erftinden,  dass  ihnen  ge^ 
die  hei  weitem  unsicberere  und  geßhriiebere  Episiorrhapbie 
nur  noch  äusserst  selten  indicirt  sein  ihlrtte.  Bei  einer  zieudich 
grusöeu  Anzahl  \nn  (lebärnuitlervorliiihMj .  welche  seit  meiner 
eben  besdiriebeueu  U|)eralioa  2ur  Ikiiiaudiuug  kamen»  war  kk 

1)  S,Wui»er:  „lieber  die ReilttDgderBlasenscheidenfisteln etc.", 
Im  Organ  ffir  die  gesammteHeilkiiadey  Bonn  1848,' Bd.II,  8.4* 

%)  8«  JfiMi»:  «Uebev  die  Venchlienaog  der  Seheid»  bei 
BlMenacheideiifietebi*,  Harbvg  1868  JodEottr :  „Z  lurVericUieeaiiBg 
der  Seheide  bei  BlaMneefaeidenistelii,''  im  ArchiTförphjeio- 
logische  Heilkunde,  1868,  H.  1.  ~  In  beiden  Schriften  ist^ 
irrthttmlicher  Weise  Vidal  als  derjenige  genannt,  welcher  die 
Operation  der  Seheidenyereehllessuiig  bei  Biasensehetdenflsteln 
4«ei«t  anagelUhrt  habe, 

8)  8.  DentMihe  Klinik,  1865,  Nr.  SO. 

4)  8.  Boter t  «Ein  merkwürdiger  Fall  von  Fistelbildnng*  in 
den  Schriften  der  Gesellschaft  «nr  BefSrderong  der  gesammten 
l^turwissenschaften  sn  Harburg",  Bd.  YIIT,  8.  26S — 268. 

6)  8.  diese  Zeittehrift,  Bd.  IX,  8.  81^14. 
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nicht  mehr  genOthigl  eim  EpjsiuiThn|>}iio  auszulüliren.  Denn 
in  allen  Fällen  hielten  passende  üterusträger,  zumeist  der 
Mmamd^sdm,  die  V^rfiitte  eben  so  gut  inr&ok»  ab  dies 
dis  gelo^MBle  EpMiarnfte  Tennodit  hatte.  ^  Amk  ät 
'  Bpisierrhsphie  zwr  Heflaag  der  IncoDliasius  das  Urinee  M 
,  sehr  grossen  ßlasenscheideniisteln  wird  kfinftighin  nur  noch 
seliPii  ausgcführl  werden.  Sie  wird  wohJ  diuTb  die  minder 
gelahrliche  uudniehrErfolg  versprechende  quere  übliteratioo 
der  8e beide  ferdrängt,  wekfae  icli  in  tteft  1,  Bd.  XI  dieser 
daaser  Zeiteeksift  nSher  besehridben  bebe. 

___  .  * 

III. 

•penUleie«  bei  AftealeeM  -der  welUichei  HcMUechfsfbeile. 

Ich  hatte  Gelegenheit,  drei  Atresieeii  hn  diesen  Theileu 
sa  biiobacbten.  la  zwei  Fällen  waren  die  AlrsMesn  angeboren, 
in  cjnein  dritteo  waren  sie  erworben.  Die  erworbene  Atreaie 
betraf  den  MufleroMind,  eine  der  beiden  angebornen  die  Scfaeide, 
die  andere  die  Schanispalte.  Zwei  der  dabei  vorgnaominenea 
Operaliüuen  führte  ich  selbst  aus,  bei  der  dritten  assistii  tu  ich. 

Fall  1.  Aagvborae  fut  ?pllitim«Hge  YeinMiMiuag  der  Schaiupelle 
a^p•k  %lmtm  VwliageMng  im  Vmmmm»  Oyenatiwt.  Baitaag* 

fan  Mal  1867  wivde  mir  MNMhihd'Lmig,  ein  bm^ 
jähriges,  biAbend  aiMBeheBdes  BanembiSdeben  ans  Braondiaydt 

bei  Uanubladt,  mit  deu)  Beinerken  vorgestellt,  dass  dasselbe 
sehr  viel  lieschwerdeu  durch  den  meistentheils  unwillkürlich 
-  abirdnfehiden  Urin  habe  und  das»  ancb  seine  (lesehleobtstbeile 
•niofat  gsbdng  gebildp4  seien.  —  Bei  der  ünlersudiUBg  des 
Kindes  waren  die  Seitenibeile  der  Sehenkel  and  der  Scbatsthetk 
stark  geröthet  tind  excoriirt  Die  Scbamspalte  war  bis  auf 
zwei  sehr  feine  Oefliiungen  geschlossen,  aus  welchen  der  flrin 
beständig  ahlloss.  Die  eine  dieser  sehr  feinen  Uelfnungt^n 
sass  unmittelbar  an  der  vorderen  Comniissur  der  grossen 
fidMubpfMO,  die  andere  2  Linien  von  dieser  entfernt  nach 
der  MHte  der  Teracldossenen  Scbamspalte.  Die  VerscbUesavn^ 
stelle  war  Ewisefaen  den  grossen  Schamlippen  i»  Niveeii  des  •> 
Dammes.  Bei  nrdierer  Untersuchung  ergal)  sich,  dass  die 
Atresie  dadurch  liedaigt  wurde,  dass  der  Darom  von  der 
bnUcmn  bis  amr  verderen  Cemmissur  abnorm  veritagert  war  « 
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und  in  die  äussere  Haul  dei  gi  ossen  Schamlippen  übergehend 
diese  verbutiileii  iiatte.  Die  versciiliesseiide  Meniliran  war  an 
<ler  vevderen  Commimr  sehr  düniif  während  sie  nach  dem 
mam  BkäB  mmkm.  Id  üw  IMaHinw  iSmi  ^ 
ParMmig  Bqilie  4m  Dmomi.  kkiM  ffrhiw 
lippeil,  wm  der  fhnwüiro, 

sehen.  —  Wenn  das  Kind  IJnn  licss,  sali  man  die  mt- 
achüessende  Meniliran  sich  stark  hei  voruülben  und  den  Urin 
aus  4«!  CklÜDungeu  derselben  kerverskiLera.  Dabei  entstandeft 
ionner  8^  heilige  Mumtmü;  denn  im  ämA  mtkrm 
*  anMriich,  bis  naeb  llngcrcr  Zeit  dar  liialer  de»  Menlinni 
stagiiirende  ^km  duroh  diefeineii  OeAMmgen  abgefloeeen  war.-«- 
Die  Operation  war  sehr  leiclit;  sie  bestand  in  der  TriMHiau^ 
der  Membran,  welche  i(b  nacli  Frweiterung  der  vorderen 
OeUjning  mit  der  Sclieere  ansiidirie.  rsach  der  hinteren 
CSMomimr  der  Schtnippeii,  die  Membran  Uden 
IHcke  hrtte,  wibeiid  mIi  die  vorii^  slwee  10B|petMnile 
'fBsd  beieli^'eso^ene  Sddetaibsnc  dwN^  fttopfliMrte  mrt  der 
äusseren  Haut,  um  eine  Wiederverwachsunfr  der  Schamspalte 
f!i  verhfrten.  —  Nach  dw  lJui  cli^(  hneidung  der  Membran 
waren  sogleich  die  ifitfowl  gebildeten  kleioeii  ^fjhamiifpfn, 
die  Meraröbn,  das  ^jmm  mä  die  Mnede  eicbibir  ^emdbn. 
Umtm  w»  wliliUniunniniio  erait,  dt  m  dmh  AnhM^ 
dm  IMnee  ifccr  der  die  SofaeniepeHie  mnefalieeMideB  ffanl 
ausgedehnt  worden  war.  Während  der  Opei*ation  und  der 
ib  ilnng  traten  keine  bemfrkcnswerthen  Zufalle  ein.  Die  Schani* 
spalte  war  naeh  der  Vernarhuiig,  welche  nach  acht  Tagen 
eingetretea  w«r,  ofEen  geblieben  nnd  naob  aebn  Tlwgm  ?irtbia% 
dB»  Und  gflhaOt  die  Anttalt 

JPeH  2.     Vollständiger  Verschluss   der    Scheide    durch   niangelhalW  - 
Bildong  dertolben.   Vergeblicher  Yersacli  ttur  fienteUmtg 

einer  Scheide. 

Vnm  L  n,  Bauerslrau  aus  Messel  bei  itennstadt, 

iahM*aU,  von  bebendem  Auseehen,  batts  ttMMd8.nBnalnHile 
IMKniiliii  geballt  Atti  n&rWoiAm  wifOrte  «e-Arui*  nnd 
e»  «MM  fwi  ?«Öe  bn  DiHwlBibe,  das  ab«  «  der  Btogid 

nach  eirH^en  Tagen  wieder  nachliess  und  das  VVohlhehnden 
nicht  ^li•lle.    \or  zwei  Jahren  halte  die  Frau  «<eheiral{i« 
km  Aiifiist  1867  wurde  «ie  von  Ür.  v*  äkMd  in  die 
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Heilanstalt  aufgonoinmeii  und  die  Untersuihuiig  lehrte,  dass 
Ri>  an  pmf»r  Atresie  durch  rudinnMifäre  liiltluiig  der  Scheide  Jill. 
Ilie  Sehamspait«  mit  den  äusseren  Geschieditstheikn  wareu 
viiMLOiiiinen  sasgebikl^,  die  Scheide  aber  nur  iß  eineni  Idensen, 
etwa  Vs  Soll  Über  4m  lotroita»  vagkuie  -akh  mtreekttideii 
Hindsadi  angedeutet  Bein  EnfiBbren  des  Ffatgere  im-  4tm 
Mastdarm  und  eines  Katheters  in  die  Urinblase  wurden  beide 
Organe  dicht  aiieiiiaüde|;Jit'geiKl  irefunden.  Durch  die  xdidere 
Wand  de«  üdstdarms  konnte  man  uiil  der  Spitze  des  lingm 
den  Muttermund  und  durch  die  Baiiehdecken  den  die  Symiihyae 
fiberragenden  Fuiidue  des  teigrtaeerten  Utema  dorchfflhiM. 
SSnr  Operatioii  drang  Dr.  v,  8MM  nrit  msioliügen  Moaeü» 
t^en  zwischen  Blase  und  Mastdarm  ein.  Aber  nach  einem 
etwa  V2  Zoll  tielen  Eindringen  lauen  Blase  und  Mastd  tun  so 
dicht  aneinander,  und  die  Wanduii{;eu  beider  Oi^gunc  wareti 
ao  düm  geworden,  dasa  die  Fortaetzung  der  OperaUon  eme 
filaaen-  oder  MaatdarmiwletniDg  herbeigef&hrl  iülta  Die 
BSIdong  einer  Sebeide  irarde  deahalb  aufgegeben  und  iwieeben 
die  wanden  Fliehen  ein  Y^mpon  gebraebt,  mm  wenigsten* 
eine  Verlängerung  der  Scheide  zu  erzielen.  Nach  14  Tagen 
verliess  Patientin  die  Heilanstalt.  Aber  die  wunden  Flächen 
Waren  trot?  Tampon  wieder  verwaelisen  und  der  frühere  2ur 
stand  wiederhergeateit.  Da  die  Fran  Uöhend  und  gmmi 
auaaab  und  nor  aOe  vier  Woohen  durch  vemNftrtan  ilbit- 
tufinea  nacb  dem  Uteras  •einige  Bedtfawceden  hatte,  so  wurde 
kein  Versuch  gemaciit,  um  eine  künstliche  CcKiiimnncaüüiib- 
^fTnung  zwischen  S(pstdarm  und  Gebäruiutterhühic  zum  Abfluktie 
dea  Menstnt  ilblules  herzustellen.  kh  hatte  Gelegenheit»  die 
Frau  ein  Jahr  naeh  der  Openation  kirziidi  au  onlerBiitthcM. 
Sfe  befindet  aleb  ToUitommen  wobl»  Die  Anadduung  d* 
Uterus  -bat  nicht  sitgeneounen,  aendeni  iat  htHÜnfig  noeh 
dieselbe  wie  vor  einem  Jahre.  Das  Auswhen  ist  blühend  und 
gesund;  die  vierwöcbenüich  wiederkehrenden  Scbmeraeo  im 
•Unlerleibe  haben  noch  nicht  aufgehdrt     .  ' 

Fall  3.  Jhwwlma  TaneUiMtoag  dos  lIattMnniidMM  einem 
VflMelde  4m  Vtemu.  Openaieii.  BMlvair  der  aAveele. 

'Fnm  F...k,  62  Jalirc  alt,  aus  Daniistadt,  welche  mehrere 

Kinder  geboren  halte,  litt,  ihrer  Aussage  nach,  seit  etwa 

^hieni  Jahre  an  bedeutenden  Blut-  und  Schleiniabsonderungen 
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aus  der  Vagina.  Die  Frau  war  dadurch  sehr  henintergekomnieii. 
Seit  einem  Monate  hatte  der  Ausfluss  zwar  aufgehört,  aber 
dafür  waren  stäriiere  wehenartige  Schmerzen  im  Unlerleibe, 
wdche  vom  Kreuze  nach  den  Gcachlecbtsth eilen  hin  au»» 
BirahiteD,  and  heftiger  Dmek  entaUBden*  Bei  der  Uoter^ 
9iieh«g  durch  die  Banchdeoken  tad  man  den  vergrfiaflerten 
Uterus  über  die  Symphyse  henrorragen,  bei  P^r  vaginafm 
liililte  njiUi  die  Vaginalixnlion  kii^clnjtig  ausgedehnt  und  an 
ihr  den  vollständig  verüclilosscucn ,  nach  uuteu  und  hinten 
gerichteten,  nabclardg  forstehenden  Muitermimd.  —  Ga  iag 
nahe,  hier  eine  Ansammkmg  dea  Uleruaaecretea  (üy dromelra) 
dnreh  eine  erworbene  Verachlieaamig  dea  Mottermosdea  an- 
annehmen.  —  Ich  fährte  die  Operation  im  Hai  1858  in  der 
Weise  aus,  dass  ich  mit  starker  Aluseux&cher  Ilakciizange 
den  verschlossenen  Muttermund  fasste,  so  weit  als  es  tihne 
stärkere  Gewalt  geschehen  konnte,  heraI)Zog,  durch  einen 
Schnitt  aut  der  Sclmre  öffnete  und  die  Oeffinmg  mit  einem 
gekuSpflen  Messer  erweiterte,  während  die  Aaaiatenten  die 
Scliamtlieäe  anaeinanderfaieleen.  Ilaeb  der  Erftffliung  entleerten 
sich  mehrere  ünzen  sein  nlx  lrieehenden  Secreles,  da>  mit 
HluL  gemischt  war.  Bei  der  lintcrsuehung  durch  den  wieder- 
geölhieten  Muttermund  konnte  man  mit  der  Uterussonde  ein 
mnhr  als  fauatgrosees  Fihroid  umkreiaeo,  welobea  in  der 
hinteren  Wand  dea  K^Srpen  und  Halaea  der  Gebfirmutter 
emgelagert  war,  und  mit  der  Rüfte  seines  Umtaiges  in  die 
Oebämifitterhöble  hervot  i  ngte.  Olma  Zweifel  war  dieses  Fihroid 
dir  Ursnclie  des  starken,  schon  seit  einei\^  Jalnc  he&tehendeu 
Blut-  und  SchleimausHusses.  Ich  begnügte  mich  damilf  dem 
Mntlamund  geöffoet  und  ao  die  Möghchkait  einer  gegen  dep 
Ansfluss  gerichfeteten  Palilati?behandlung  hergeatellt  zu  haben. 
Denn  efaie  Radicalkur  durch  Ausschälen  des  Pibroids  wäre 
bei  dem  Alter  und  dem  sehr  gesunkenen  Kräflezll^t.^l1de  zu 
gefahrlich  gewesen,  obgleich  der  Silz  und  die  ZugangÜchkeU 
des  Fibroids'  dazu  einluden. 

Der  erste  Fall,  die  Atresie  der  Sehamapalte,  iat 
dadufcli  mteressant,  daßa  der  Verschluss  nicht  durch  ein 

dünnes  Häutchen  oder  durch  eine  Verklebung  der  grossen 
&;iiaudip|k6n,  wie  es  gewöhnlidi  beobachtet  wird,  sondern 
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durch  die  unmittelbare  Veriäogeruiig  des  Dammes  gebildet 
wurde.  Der  Damm,  welcher  an  der  Commiasura  posterior 
IV2 — 2  Linien  dick  war,  hatlf  ^idi  zwistlien  den  grossen 
Srhaniliiipeu  weilcr  fortgesetzt  und  eodigte,  nach  vom  ünnier 
dünner  werdend,  an  der  C«mmi88ura  aDteriof.  Selbst  4ia 
Raphe  war  im  verlängerten  Damme  nachsuweisen. 

Im  «weiten  Falle,  bei  rudimentärer  Bildung  der 
Seheide,  war  das  Menstraalbhit  im  Uterus  selbst  utRl  triebt 
in  einem  (liior  wahrs(  hcinlich  nicht  vorhandenen)  oberen 
Scheidenrudinicntc  angesanimcit,  wie  in  neuerer  Zeit  mehrfache 
Fälle  beobaclitet  wurden.  —  In  diesem  Falle  hatte  das  Wohl- 
befinden selbst  bei  mehrjähriger  Ansammlung  des  Menstrual* 
Uules  in  der,  flbrigens  nidit'  sehr  bedealand  ausgedehnten« 
Gebärmutter,  keine  Beeinträchtigung  eiiitten^  und  nur  ein  vier^ 
wöohenlHclr  wiederkehren  derBlutzufluss  nach  d<  in  L ih  rus  hraciite 
Gefüiile  von  Sclimeiz,  Druck  und  Völle  iui  Unterleibe  hervor. 
Die  Ausdehnung  des  Uterus  blieb  stationär,  denn  auch  bei  der 
üntmuchuiig,  welche  idi  nach  einem  Jahre  angeatalH»  halte 
dw  Umbng  nicht  zugeDonmen.  Man  raoas  daher  anndmiaii, 
dass  daa  die  fier  Waehen  ahgesoodlrCe  Mensllrualbhit  in  der 
Zwischenzeit  immer  wieder  aufgesaugt  wird  oder  dass  das  im 
ausgedehnten  Utems  zuriickgeliaitene  Bhit  einen  solchen  Druck 
auf  die  («efässe  desselben  ausübt,  dass  es  mcbt  mehr  zu  Blutungen 
'  in  die  Gebärmutterböhle,  andern  nur  stt  narwäcbsnltichep 
AaachopfHingen  des  Gebäforganaa  kMmt : —  Bei  der  UDiid#- 
Kefakeit,  eine  Seheide  tu  bilden,  wäre  hier  mil  dem  AoAittaR 
bedeutenderer  Beschwerden  die  Entleerung  des  Menstrualblutes 
durch  eine  künstlich  herzustellende  ComniunicationsöflTnung 
zwischen  Mastdarm-  und  Gebärmutterhöhle  angezeigt  gewesen,  ^ 
wie  hareits  Eosn  eine  Beobachtung  machte  (Arohivea  g^n^. 
de  MMec,  18S8,  Octohre,  p.  266)  md  Seamam  unter  deo 
gegebenen  Umständen  su  Ihnen  räth. 

Im  dritten  Falle  endlich  war  durch  ätzendes  SecreC  eine 
V»i rscliiie&sung  des  Muttermundes  und  eine  Ansainriiiung 
des  Secreies  in  der  GebärmutterhÖhle  entstanden.  Die  Ursache 
das  Secretes  war  ein  Fibroid. 
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XVIL 

Mttiheäungeii  Uber  die  Tlifltigkeit  und  die  Ver- 
handlungen der  Gesellschaft  für  Üeburtshülfe 
Mß  l^fijftig  im  Tierteil  Jalire  ihres  Beetehene» 

i 

Jabreaberl'eht 

crtUUot  darcb 

Dr.  wmA.  Rmkl  JkfmUo  MeiMiievv 

Vorgetragen  am  20.  April  1858. 

Uiitur  der  Leitung  des  htöliengca  und  am  20.  April  1857 
rxyn  Neuem  erwätüu^n,  ans  Prof.  Dr.  Crede  als  DkeiM» 
Dr.  ßMd  ^  ViGediiMtor,  doM  IM  ät  ßemiMr  «ni 
Dr.  iHennig  ab  Cmirar  bertelittidflii  VoMtaades  hat  die 
Seilschaft  fflr  GübartshOlfe  in  dem  sunickgelegten  vierten  Jahre 
ihres  Ri^stoliens  din  DDr.  Wilhelm  Ottohcdd  Pescheck,  frülieren 
Oberarzl  der  küoigl.  Sachs.  Armee,  und  Ertist  Gustav  Beck, 
vAasistenl  an  der  Königl.  EnthtndungMobitk  mi  ZVtVr'acheB  * 
iMÜHte  allhier  als  ordentliehe  Mtt^ieder  neu  gewoiiMi, 
friAnnd  der  MüitKlii*  Dr.  Friedlich  Ludwig  Mmarn»  aea 
bei  Miner  im  Mai  ▼«  J*  eiftilgten  üebersiedelung  nach  Dresden 
.  ans  tl»^r  Classic  der  ordenüicben  Mitglieder  in  die  der 
corre8[)oadircudeii  Mitglieder  überging,  dessen  jüngerer  Sohn 
Dr.  Edmund  Fand  Meissner  min.,  zeith(>r  in  Würzen 
ilalioairl  und  eorrespeedireades  Aülgind  der  GeaeUechidl^  abar 
durch  seine  am  1.  Marx  a«  c  -erfUgte  VemtaiNig  afe  MBitair^ 
Dberant  bei»  1.  Jiger-BataiHon  hiarselbat  ictiv  Mm  als  em- 
heimisches  Mitglied  -lozusehen  ist.  —  Als  Gast  wohnte  »m 
15.  Juni  1857  llciT  Privaldocent  Dr.  Carl  Reclam  liier  den 
Verhandhingen  hei«  —  Als  ein  (Tir  die  Gesellschürt  bemerkeDf;- 
wertbes  fireigniss  wdieDl  funicfast  die  nnterm  2ä,  August  1S57 
dem  Director  Prof.  Dr.  Credi  von  der  Köni^.  Kreisdirection 
aUhier  in  Abschrifl  milgetheille  EntscUiessang  herroiigeboben 

■ 
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«ü  rnnfen«  ivdelie  das  KMifgL  Miiftlflriiiiii       Innmi  auf 

Imsen»  vurjälirig«^  Eingabe  gefiiaat  bat  Di>  bobc  R^börde 
sfiricbt  sich  in  ikm  belrHfenden  RpArriiUf  «laiiiii  aus:  ,jiriss 
unsere  Gesellscbaft  zu  ihreni  Bestehen  keiner  besondereo 
Genehmigung  bedürfe;  aaoh  finde  das  Ministoriure  daa  infiem, 
obacban  Demseiben  gingen  den  Mall  dar  Statutaii '  an  sich 
«m  Bedenken  nidit  beigehe  doch  snr  Zafit  keine  Verantaaaang; 
dem  Ann*age  gemSaa  evne  fIhrmMie  Anerkennung  auszusprechen 
und  würde  erst  d  uni  hiertiher  Entschliessdng  zu  fassen  sich 
in  der  Lage  boliiiden,  wenn  es  der  Geselischaft  darum  zu 
tfaon  aein  aalUe,  die  Rechte  der  Körperschaft  zu  erlangan«'^ 
9a  non  mter  die  gedaebte  Reeolnüon  der  Staatsregiening 
db  EntUdrang  eiMelt,  daa»  „die  AoaeteUung  vm  B^ofttM 
.  de»  MitgliedaiiiafI,  wfie  aalehe  bei  MmlielieB  wiaaenaebaftlicben 
©eselNehafteit  ühlich,  und  die  nur  den  Nachweis  der  Mitglied- 
Schaft  zu  lieleru  hestimmt  sei ,  der  li**8ellschaft  auch  ohiip_ 
auadrüekKche  Anerkennung  Seiten  des  Staates  unhenomaMa 
•aln  warde,^*  ao  fMrda  onlerm  16.  Novbi*.  v.  J*  der  Beriehlr 
ei^tntter  beauftragt»  ii«gen  Aoferlignrig  yfon  Pipiawwn*  die 
MMgen  MiHtle.  tU'  Ihm^  und*  faar  tlwfleibe  bereit»  dm 
15.  März  L.  iik  iU  i  Lage,  in  dieser  Hczirhuiij;  tlie  betretfende 
Vorlage  zu  m?ifben,  so  dass  hirnieii  Kurzem  die  Aiisfertiguni? 
deraelben  wird  erfolgen  küimon.  —  Hinsichtlieh  der  aiib 
Nr.  f  nunmehr  <a  Teröftntüehendan  GeaellsebaftaataaBlen 
tnA  mir  in  ao  §m  eine  Abtttdenng  ^  §  5  ein,  daaa  aeit' 
dem  November  v.  i.  anatalt  der  frAhem  einfacban  Anseigen 
unserer  Sitzimgpii  im  Leipziger  Tageblatt  iirid  Anzeiger  nunmehr 
spec^elle  Einladungen  mit  Angaho  drr  T;i^'<'sor<inung  den  Mit- 
gliedern durch  die  Stadtposl  zugestellt  werden;  eine  Ein^ 
tfiflhmng,  dto  aiab  aebr  fdrdarliob  fir  die  firweekung  einea 
HOheHai  Inlareaaea  und  für  Braidung  einea  nblrodieren  ie<- 
athae  der  Veraammtungen  «rWieaen  M.  ^-»^efnrntnbdrMie 
de«  zweiten  Jahreshenrhtes  der  Gesellschaft  wie  dieser  zu» 
erst  in  der  Monatssrhrifl  für  Geburfskunde  Rd.  X,  Heft  6 
eravliien,  kamen  unterm  18.  Jan.  d.  J.  aur  Vertbeilung.  —  Als 
€enebanbe  gbgan  ein  ih,  Hmni^9  zfmüer  labreabericfat 
dar  PnttkliiÜk  Üb*  KMer  tu  Leipzig,  und  dar  Mreaberiislit 
disa  enlten  allgemeinen  St  Annen  Kinderspitalaa  in  Wien 
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Dm  wismscbatflicb^  VerhaoiUiiDgen  leUIeD  Jahres 
erfdgtoi  in  ^er  37.  bis  48.  Sitsimg  aa  den  AUndeo  <lBa 
20.  April,  18.  Mai,  16.  Juai,  20.  Jdi,  17.  August,  21.  SepU» 

ber,  19.  October,  16.  November,  21.  Decetnber  1857,  des 
18.  Januar,  16.  Februar  mni  15.  Mfirz  1858.  —  ^  oii  iligemei^ 
aerem  Interesse  war  die  uns  in  der  OctolxTversarnniluiig  ge- 
^ibeiie  BerichAerstalUing  des  Prof.  Dr.  Credd  über  die  vor- 
jährige Versanmiliiiig  deutscher  Naturforocliir  und  Aente  m 
Bonn.  —  Die  von  den  bieffUndiscben  EiüriihuigaB  abwekheiH 
den  Angaben  französicher  Autoren  Übet  Sdiwangersdiall; 
wonach  die  Mütter  dort  schon  im  vierten  Monate  die  ße- 
«c^uagea  der  Frucht  lühien  sollen,  suchte  Dr.  AIeis9^ 
ner  wm,  in  der  37.  Zusnnmenknott  durch  abweichende 
Coofltitalii»nsveHiftltiu8fie  n  erklären,  frie  üdk  solche  dort 
dicht  seilen  ftn  Bereiche  der  Harn-  und  GeBChUchtscrpuie 
vorwiegond  zu  erkennen  geben.  —  In  der  ietxfcn  (48.)  Sünmg 
gab  Prol.  L'r  Crede  den  ausführlichen  Bericht  über  einen 
ven  ihn  opeiiiten  Fall  von  Extra-Uterinschwangerschaft  unter 
Yomriprc  der  betreffenden  Präparate.  Patientin  (3Q  Jahre 
iH,  snoi  2.  Male  eebwanger)  hatte  schon  .seit  Mint  Yorig^ 
Jahres  m  Felge  der  ahgesteitaien  FrucM  fielfach,  nauMotUcli 
aber  seit  der  Bildung  von  Fistelgängen,  welche  von  der  Gebit«- 
niutler  mis  die  Bauchwaruiuiig*  ii  <hu'clibohrtcn,  an  bedeutender 
Eiterung  und  überhandnehmenden  Frösten  gelitten,  als  der 
Trensport  aus  der  Gegend  von  Belgern  hierher  am  3.  Fe> 
hruar  J858  auf  einem  Lekerwageii  erfeJgte,  w^Mhureh  der 
•ehon  yordea  verhandeo  gewesene  Schwicbematand  der 
Kranken  noch  gesteigert  worden  war,  und  nach  emigen  Tagen 
Ruhe  ein  weiterer  Aufschub  der  Operation  am  6.  Febr.  nicht 
raUisam  erschien.  Vm  eine  Blaseiiverletzimg  äu  vermeiden 
wwde  die  hlulige  Erweiterung  der  Fisielgäuge  nach  aufwIrts 
.  vorgenommoii  wo  leider  nur  eine,  ToriMr  nidit  m  erhenDends 
theilwieiae  Anlötbnng  an  die  Baucfawandungen  bestand,  nad 
diese  loste  sich  sogar  partiell  wieder.  Eine  Eröflhung  des 
Peritonaeuu.s  und  Eintritt  von  Luft  nebst  blutig -jauchigem 
fiater  konnte  somit  nicht  verhindert  werden,  woduK  Ii  auch 
der  36  Stunden  nach  der  Operation  erfolgte  Tod  der  Patienlia 
herbeigeführt  winde,  aachdenr  durch  die  künstliche  O^uug 
s9nimtliche  Kindeslheile  (grösstenthdls  schon  durch  dtePM*- 
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mss  imd  Eiterung  sclir  desüwi)  eotlenil,  Mitbe  aJiicr  aw 
Idcbt  begnüidieii  GröadtB  niebt  angelegt  wonleD  wartik 
Sa  mMomm  mh  isnm  die  Vomigiuig  aller  weteen  l^rik» 
paiaUi  wo  EitrauteriMebwangerschaftcii,  dM  aich  in  iler 

Saniiiilung  hiesiger  königl.  Endbindungsschiile  hefindeii,  und 
Mittheiliiüg  piiior  sUitislisrhcn  Ziis-niiineiisldlung  des  Dv.  Henntg 
ölwr  dk  Mai  jetzt  itekaiuit  gewordeuen  Fälle  vou  ExtrauUriil^ 
tcfarnngerschaft  aovie  die  deabaib  angestellteii  Operationen.  — 
IMmid  21.  Deoembar  t»  h  aftracb  Dr.  Bmmig  aber  daa 
litlialifaHachfi  Baekannaab  E&imn  waä  zeigte  Abbfldungen 
von  diesem  und  Lamhl  vor.  —  Ausitllirüche  Vortrüge  über 
iIl^üumentale  Berkt  innessungcn  hielt  Dr.  Oermann  in  den 
Monaten  Mai  und  Juui  1807.  Der  Redner  suchte  zunächst 
4ie  Noihwendigkeit  derselben  zur  Begründung  einer  wissen» 
«aballiclien  IKagnoae,  dann  aber  die  Mingel  aller  bisberigcB 
Helbaden  dviulegen,  imgen  derer  bisher  noch  Uneawega 
die  Schwierigkeiten  hätten  beseitigt  «erden  btonen,  die  sieb 
einer  absolut  siclieren  Erkennlniss  entgegenstellten.  Aus  dieser 
Betrachtung  war  nun  der  \Nunsch  entstanden,  den  \Vinkel 
fiidier  erniltebl  n  können,  welchen  die  hintere  Wand  der 
SjHpbfvi  «oflakim  imbift  mit  der  tayingaia  diagoMiia  bidei 
M  ao  s»  einer  natfaematiBdien  Beatimning  der  Conjogata 
vera  zu  gi^ai^en,  und  mtfden  die  deabalb  ton  Q;  angegebenen 
V(jrri(  litiingen,  wie  seine  iiin  ii^^Mi  Messün^s-Inslrunienle  vor» 
gezeigt.  Die  Üespreciiuiigeu  des  neuen  Vor.sclil<if5'ei>  filhrli'u  zur 
▲naanKinderaeiaHng  der.  Schwierigkeiten ,  welche  die  Frauen 
g^gea  die,  Anvendang  tan  Dr.  G'emamn'a  Apfiaraten  erbeben 
wArden  dwoh  Prot  Or.  CrM  and  *Dr.  fw-a fei»  und  xvr 
aasfUirüebea  Daratelhing  der  Bedeifken  gegen  den  Werth 
der  Bcckctimessiiii^rii  nhrrlijupt,  die  aus  der  Unmöglichkeit 
eutspnngen,  tirosse  und  liesiblenz  des  Kindeskopfes  gleich- 
falls  also  messen  zu  können  durch  Dr.  Mennig.  —  Unter 
den  miaefan  Ertetemngen  Aber  operative  Geburtabülfe  aei 
iVfMaral  dtf  Debatte^  gedacht,  welche  der  Miiitair*Oberant 
Dr.  Edimmd  MwUmi&t  am  15.  Mflrz  Aber  daa  Verfebran 
des  Geburtshelfers  bei  Queil  t^*  des  Kindes  niil  tetanischer 
Contraction  des  Uterus  durch  die  Älittheilung  eines  betrcirciKh  ii 
F^flee  anregte,  in  dem  daraus  wahrseheinlicli.  eine  Kuptur  mi 
MAmartlergnBda  eingetreten  war  nnd  den  apälero  Ted  der 
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Wöchnerin  verauiafesl  hatte.  Die  Anw  (senden  siiiiimtrii  Dr.P^oÄ« 
h^i^  der  die  nidit  uur  vergebhcheu  süuderu  sogar  höchst 
flcbldliflliMi  JieniAbiingeo  mehrerer  »iob  abwecbseMcr  Acrzle; 
unter  soleben  Umstiiiden  die  Wetufang  for^iren  ni  wiiloa^ 
wwarf  und  ceitw^Uiges  mlugeft  ZawarUn  iodidift  faM;  wat 
auch  durch  ilic  EiiaiuHiugen  des  Prof.  Dr.  Cred4  bestätigt 
nird,  der  in  soIi  Ihmi  Fällen  selbst  das  Chlort  lDi  tn  otli  r  niitzlds 
£and,'audi  nach  £inreil)ung(*n  von  ^%\x.  belladouu.  die  dur^h 
das  mhigß  Erwarten  def  Wirkung  dieses  Mittels  gewonnene  Zeit^ 
•icht  dieses  selbst  als  erfolgreidi  anaehen  sa  mOssan  glaiibl».  — * 
Das  Verfahren  des  Geburtsheifers  bei  Qnantelbiog  desJLDpfts 
hes|)rach  in  der  45.  Versammlung  Dr.  indem  er 

ufiii'i  Zugiuiidelrgung  der  Ansicht ^^ii  von  Credi,  Scamzoui, 
Ä  aegele-Grenaer  und  Michaelis  die  Möglichkeit  zugab,  durch 
die  Zange  die  falsche  Lage  zn  verbessern»  und  den  Kopf  in 
das  kletue  Becken  berabnüeüeni  aber  ancb  ^  Leicbligluflt 
hervorhob,  mit  der  solche  ZangenoperatioaeD  Verhstrangao 
des  Kindes  selbst  herbeiführen.  —  Schon  io  der  40.  und 
41.  Sitzung  lidtte  Dr.  Ploss  über  Verletzungen  des  Kiniles 
bv/i  schweren  Zangeaoperationen  im  Anscliiusse  an  einen  £nt- 
binduugsiaU  gesprochen,  in  dem  das  von  ihm  zu  Tage  geförderte 
Kind  genau  ebenso  wie  die  7  Jahre  Mher  vom  GoUegen 
JSrenn,  MURer  entwickelte  Tochter  derselben  Frau  die  Spuren 
des  befligslen  Druckes  fiber  dem  rechten  Auge  und  an 
der  linken  Sutura  bnibdoidea  zeigte.  In  cnwm  ähnlichen 
Falle,  wo  Heltreut  operirle,  halle  das  mit  :>eiQem  obexa  Eiitle 
oberhalb  der  rechten  Orbita  anliegende  männliche  ZangenblaU 
den  Bulbus  gans  ans  den  Orbita  hervorgetrieben  und  Herr 
Prof.  Dr.  Coccufs  hatft  vergeUieh  der  feunefameaden  Bntai»- 
dung  des  Auges  wegen  die  Reposition  vmnohL,  was  bei  der 
40.  Versammlung  zu  Verhandlungi-u  iWwv  die  Kätldiclikeil  diesüs 
Verfahrens  zumeist  hei  frischen  derartigen  Fällen  führt«', 
wo  nicht  iiupressiun  der  Orbita,  Extravasate  oder  Exsudate 
in  derselben  Torhaoden.  Nachdem  das  also  geboma  Kmd  an 
eitriger  Menhigitia  3  Wachen  all  vemtorben  war;  aeigis  sidt 
bei  der  Seotion  eine  Infinction  der  oberen  AugenhAMdeckei, 
wahrscheinlich  Folge  des  von  der  Zange  auf  das  rechte  Stirn- 
Hein  ausgeübten  i'mckes  gegen  die  kleinen  Keilheinnui;el.  — 
Darauf  trat  am  1^.  October  Dr.  iikckel  mit  dem  Vor^ 
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MUage  «ntr  «it  Lieidiliipktil  bei  je4tr  Zange  antilbringenlMi 

Vomthtiiiij^  auf,  um  hoi  schweren  Operationen  Verletzungen 
des  Kindes  durch  aJizuälarkes  Zusammendrücken  der  Zangen'» 
glifie  XU  verlüiidfinv  I^^*  Creddy  Dr.  Jul,  ßchmidi 

&  Jl  YmBlaMODg  pk,  die  da^agm  bubar  gannchiwi  V««^ 
fiehlifg  lind  ■■ywupdateB  inBlrumentaleii  ViNrnefataiigMi  «h 
lilgelML  —  Cleicbiabtlcbe  Noliien  über  fintoUibuog,  wcitM 
Eaitwicklun^;  und  Verl)reilung  der  künstlichen  Früligehurt  gab 
Dr.  Hennig  in  der  /iis;iniuienkuiifl  und  Prof.  Dr.  Crede* 
reibelc  daran  drei  von  linn  nach  Cohens  Methode  behandeile 
FäUe.  (6lr»  MofiatoschriA  lür  Geburtakuiide  Bd  U  ttoft  2« 
&  136).  ^  An  18«  Januar  d.  J.  gab  Dr.  Oefm^tm  wb 
UebanMbl  aciner  in  den  Jabren  1850  bb  1856  biemelbal 
eingeleiteten  FäUe  küiistliclier  Fi*übgeburt,  deren  Veröffent- 
lichung er  sich  selbst  vurhehielt,  so  daßs  hier  eine  muszu^s- 
'  weise  Aogabt>  der  angewendeten  Methodeu  lüglich  um- 
gangen werden  kann  (s.  Munatsschrifl  fdr  Geburtak^  Band  XII, 
Heft  2  bia  5,  und  Band  JUli,  Heft  3  and  4).  —  ^Kblrtge 
dee  Dkr.  Hmmg  lu  affner  Abbandluig  Ober  PlntealiiNi  und 
Kepbalothrypsis  gelangten  am  15.  Februar  c.  zum  Vortrage 
Monatsfhrill  für  (»eburL.sk.,  Band  XJII,  Heft  1).  —  In  der 
37.  bilxuug  sprach  Dr.  Htnnig  auch  über  Verklebung  der 
Gibairta  mü  der  laoeDflächo  des  Uterus  ade  üraacbe  V90  MefiW> 
leburtasiockuogen,  aeptiacben  Verpoderungea  Im  Innern  <^ 
UMniB  u.  a.  im.  und  aelbat  ndtunler  dee  Tode«  der  Wdob- 
oaifMieB  durob  Sepsis  und  Anaeaiie*  Bs  lieth  jedoch  der 
Spredier,  nicht  (diue  dringende  Zufälle  (hirrhaus  die  vollständige 
Entfernung  der  Reste  erzwingen  zu  \u)ilen,  sundcru  soiilug 
vor  Injectioneu ,  nAtbageufails  aber  eine  Pol}'pBii3ange  oder 
du»  Ziier*ifibe  lUAtnimeni  1ha/»  k  creniuiltöre  zt  breuckRü 
Ibr.  JMMner  aeu»  gadachta  dabei  daa^lnatruoianta  von  Cotm 
aar  Entf^nHing  der  Eiresfe  nach  Aborten. 

In  der  il).  Versaiuuduii^^  Iheille  Dii  ector  Prof.  Dr.  Credd 
ein  ilun  zugegangenes  Schreü>cu  des  Uerru  Dr.  Btrnhardi 
io  £iJeoburg  .nit ,  der  aus  Aolass  einea  dort  aufgeUrtiieaan  * 
muiuaugBbwii  anaoheinapd  durab  Aeiala  odd  Hebauuna»  «er- 
äahlcpptao  fiuariieralOebevia  die  Ankage  stellt»  ob  hier  glawbf 
Beobadbttmgen  gemadil  worden  aeittL  Waren  nun  auch  böSr 
«uti^e  j&rkraukuug&ialie  diober  An  sow^  10  der.  geburlar 

r 

/ 

Digitized  by  jGooglt 


MWiMi  Känk«  wie  in  der  PmÜ|^xisi  .mehrfach 
tnitm,  M  YemiMlilien  ^  AawesMiden  die  Anwimie  iiiiecAer 

lUerlragung  doch  Mcbl  iiestiiiiail  tu  JMprOildcBu     Au  91» 

September  v.  J.  eröfTnete  Referent  eine  Reibe  tob  Yorlrägen 
über  inlercuri  irende  Kraiikliriten  der  Schwangeren,  GebärMiden, 
Wöcknerinoen  und  SlUlenden  mil  einer  nUgeiueuien  Entleitung 
QBfl  ejoer  sicli  daran  anschlieeseDden  (Jebersicht  eigener  uad 
fremder  deefellsiger  ErfobnnigeD  äber  das  Wecbeeiieiwri 
'weitere  Abbrndltü^en  seilen  feigen  hdJI  spät^  v^pvinigl  dem 
Druck  übergeben  werden.  ^  An  demselien  Abende  gab 
Dl .  Henmg  einige  hi&türiscbe  ISotizen  über  Erkennlniss  und 
Operation  der  Ovariencysten  sowie  auch  anderer  Kraukhcilcu 
der  Eieretöeke,  dann  aber  auch  über  die  in  Afrika  schon  id 
,  den  ftltoBteo  Zehen  wie  noch  jetzt  üblichen  Operatmeo^  die 
Unkeinclilieit  der  Weiber  su  wUndern,  als  die  CaslniiDn 
und  Inübulation. 

Auch  die  Pädiairik  bot  in  diesem  Zeiträume  manches  Be- 
lehrende dar.  Prof.  Dr.  Credc  zeigte  am  20.  Juli  v.  J.  ein 
In  der  Entbinduiigaanstail  geborenes  lebendes  Kind  vor,  dessen 
itairolHeheDttterieibsorgattenur  TomFetilenieum^ingSMyossett 
werett^  weklies  somit  eine  Geschwulst  fon  der  Grtise  einer 
MannsfieM  bildete,  über  die  nor  eine  BrAeke  fleisdiartiger 
Aull  if^PTungen  hirnv("^]i(  1 ,  woiaul  die  übrigen  im  Kabinet  der 
Apstalt  belindlichcn  Pracparate  von  Ectopie  der  Rrust  und 
Unterleibsorgone  vorgezeigt  wurden.  Das  in  Rede  stehende 
Kind  wir,  wie  Selcbes  in  Ifanhohen  Fllieo  aUgemein  beobathtat 
worden  ist,  wenige  Tage  daranf  in  Folge  diesee  BSUAmga^ 
felders  terstorben.  —  Dr.  Hmmig  gab  duraaf  in  der  felgenden 
Zusamroenkunff  eine  Uebersicbt  der  in  der  Lileralur  enthaltene» 
Fälle  von  Ecto]>ie  der  Baucheingeweide  und  grosserer  ange- 
borener Mabelbräcbe  sowie  der  ge|^  ietitew  vorgeschlagenen 
Operationsmethoden;  —  Dr.  Pioe«  an  demselben  Tage  das 
Reftrat  Ober  eine  tiefe  Verielsung  des  PwinMoma  udL 
KloakenbOdungbei  einem  necbmienfadisenen  mdchen,  welches 
mit  diesem  Theile  auf  ein« d  Pfahl  gefallen  \s  ar;  mehrmalige 
Anlegung  von  tiefen  Sulureii  liatten  ein  nur  uuvoUkommenes 
Resultat  geliefert,  bis  nach  längerer  Zeit  Granulationen  die 
enriliobe  Heilung  herbeifiabrten..  —  In  der  40.  äHwng  he* 
fkhtet»  0r.  Hmuiig  Aber  drei  seltene  in  eohisr  MMeipnlft- 
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klifiik  vorgekommenen  Fälle,  wo  eine  vollständige  Heilung 
enielt  wurde,  als  Condylome  und  Racbengesckwure  secundär- 
siplnütiselMa  Ursprungs,  eine  Darmiavagkiation  und  eine 
LuxanAm  der  ersten  Phalanx  des  Damnens  nach  liinten,  die 
nach  Prof.  GUn^0f^%  Yorschlag  mittels  Dnrcbsclmeidung  des 
Ligamentum  iiUrasesamoideuiii  f^ehoben  wurde.  —  Derselbe 
College  legte  auch  am  15.  Februar  a.  c.  zur  Ansicht  die 
Dorpater  Inaugural- Dissertation:  Encephaloceiea  oougeifitae 
casus  rarior  von  TfteqpMiia  Zddtmhi  vor. 

•  a 

Stotatea  der  iieselhrhaft  für  Gebnrtshülfe  su  Lelpiig^ 
gesUflet  an  %h  AprU  18^ 

§.  1.   Der  Zweek  der  Gesellsehafl  ist  Förderung  der 

(iclMirtshOlfe,  sowie  der  Gynäkologie  und  PruliaU  ik  (namentlich 
insofern  letztere  nicht  fTigüch  von  der  Geburtshüile  getrennt 
werden  können)  durch  Rede  und  Schrift,  sowie  durch  eigene 
UntersttdiungeB. 

§.  2.    Die  Gesellschaft  l)estelit 

1)  aus  ordentlichen  Mitgliedern.  Jeder  ausübende 
Geburtshelfer  Leipags  und  dessen  nächster  Umgegend, 
mobt  minder,  wer  nur  irgend  die  Zwecke  der  Ges^ 
Schaft  wissenschaftlksh  zu  fiirdem  vermag»  oder  aiek 
fftr  ihre  Verhandlungen  inleressirt,  kann  ordenfficbes 
Mitglied  werden.  Derjenige,  welcher  aufgenommen  zu  sein 
wünscht,  hat  sein  Gesuch  schrifUich  bei  dem  Secretair 
der  Gesellschaft  anzubringen,  lieber  die  Aufnahme  findet 
mittels  Stimmsetteln  und  swar  ftlr  gowdhnlieh  in  den 
Memtewrtammkmgen  eine  Absthnmung  statt  Wenn 
aber  in  einer  Mooalsfersauinilung  nicht  mindestens  twei 
Dritlheile  der  ordentlichen  Mitglieder  zugegen  sind,  so 
hat  der  Sccretair  allen  ordentlichen  Mit|;liedem  Stimm- 
zettel (cfr.  Beilage  A.)  durch  die  Stadlpost  zuzustellen, 

'  'die  solche  spMeslana  bis  sur  niebaten  Versamanlung 
veisieciiit  an  selhigea  sorMougeben  haben,  wo-  dann 
die  Hrtfltaung  derselben  au  orfolgn  bat  Der  AngenieMela 
wird  nur  i\mn  aiil'i^'enommen,  wenn  sicli  vvoiiigstens 
zwei  Drittheiie  aller  ^(imraen  für  üm  ausaprecheiu,  Cau 
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bei  der  Wahl  /iirii(  k^t'wicbciiiT  kaiai  cr^l  uach  Vei.Uu( 

eines  Jahren  sitli  vun  Neun  in  vorschlngen  lassen. 
%)  Ihis  auüwirtii^eii  oder  corre&^oji4ii*^Ad^B  lli^'* 

fUe^er«»  Di«  Antobm  donotfifliii  fwchirtu  gm  m 

wie  M  d«ii  «rdemfidieii  WlfiMum.  « 
B)  «18  Ehrtfinitfliedern.    Zun  Ehremnit^iede  luo» 

Jemuud  nni  duwU  t-iii^^Uinniitrou  Uescliiu^a  aller  orUeul- 
•   lieben  Mitglieder  gemacht  werden. 
Indes  Mitglied  erliali  über  die  getjchebeue  Aulnahme  eni  von 
den  drei  erateoBeamlen  imterscfanebeii«  Diplom  (efr.  DeikgtB.). 

§.  3.  Jedes  ordeuüiülie  ^FilgliA  zahlt  bei  seinetn  durch 
Uotersclnift  dieser  Statuten  erfolgtem  Eintritte  einen  flialer 
fea^seaelileojftliriiehenGddlieitngmGeaelUcliaftscas»^  — 
AMb  «rdimidien  Mitglied«  babüi  gteicfam  Antkcil^aD  dem 
Eigentimne  der  Geeeßschaft,  welchen  sie  aber  hei  ihrem  Aua- 
Irin«'  aus  derselben  verlieren.  Der  Austritt  aus  der  Gcsell- 
i»cüai'i  i>(dii  jederzeit  frei,  ist  aber  dem  Vorslaiide  schritilich 
anzuzeigen.  —  Wer  drei  Jahre  die  Beiträge  nidii  bezahlt  hat| 
▼ediert  die  Mit^edacfaaft  md  hat  das  ihni  von  den  Beamten 
aMgeatetttB  Diplom  lurAekzugeben. 

§.4.  Dm  CeaeUsebaltiiildl  ins  ihrarMiUt  einen 
Dieser  bmeln  ana  tmm  DiredOTt  eimm  Vja»»Dimliir,  ainem 
flaerelrir  und  einem  Gaawer. 

Dein  Director  liegt^ die  Vertretung  der  Gesellschaft  nach 
Aussen  und  die  Leitung  der  Verhandlungen  in  den  Vmaniui- 
lungeu  ob. 

Der  Vice-Director  übeminani  in  PfhtuNwgffffflm 
des  Dftractors  deseen  Ofaüsgenbeüen.  ' 

Der  Sfiecretatr  hat  die  fnrtwmmwdm  naMRlidieii 
AiMln  an  beseiten  und  die  Papiere  der  Gesellschafl  zu 
bewahren. 

Der  (^assirer  bat  die  Gasse  zu  vcrwaitan,  auch  ai^lhriich 
ma  Wahltage  Rechnung  absnle|en. 

Di«  Wubl  dar  VorstaBdsmctglloder  tedel  in  der 
AprUwaaramlMig  jeden  JalM  apaaisU  IBr  jaden  Amt  nach 

fMhfir  Stfmmeninehrheit  mittels  Sümmzettebi  statt. 

Jedes  Vorstandsmitglied  \(i\\.iltet  sein  Ami  nn  Jahr 
lang,  iat  aber  nach  Yeitauf  diener  £ÜL  auTa  ^ieua  wählbar. 
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a.  die  VerhMidL  derOeseUadbikCt  für  Geburtsh.  saLeipxig  otc. 

§.  5.  Die  Wrsajii III  1  ungen  der  Gosellscliafl  finden 
für  jetzt  im  Auditorium  des  Trütr  icikMl  lustitytes  am  dritteo 
üintiio  eiM»  jßtim  MoiiiiU  «n  6  Ulir  Almi^  aftüL  » 

Fremde  Aerxte  dflifeo  tod  eiiiein  Mitgliede  k  die 
VerBammlungen  mitgebracht  werden« 

In  jeder  ordentlichen  Versammlung  wird  nach  vorheriger 
Eriedigtnig  etwaiger  Geschäftsangelegenheiten  von  eineiu  Mit- 
gUede  ein  wissenschaflicheT  Vortrag  gehalten. 

Jedes  Mitgtiedy  welches  eioen  Vortrag  zu  halten  .wäii«<^i, 
hat  dem  Secretair  im  Voraus  schriftlich  aniWLeigeo,  wami  und 
worfiber  es  ta  sprechen  gedenkt,  damit  fOr  Innehaltung  etner 
geregelten  Reihenfolge  Sorge  gelingen  werden  könne. 

^  6.  GegeaaUiid  der  Vor|r&ge  isl; 

1)  Uebersichtlicfae  Darstellung  der  Entwickelang  und'  dpa 

jetzigen  Standpunktes  eines  speciaUoi  Theils  der  Geburts- 

hulfe,  Gynäkuki|j;ie  und  P^diatrik. 

2)  Krilische  Inhaltsangabe  wichtiger  neuerschiencoer  Schrifieii. 
d)  Mittheilung  der  £i'gebniBse  eigener  Forschungen,  wobei 

die  Hinweisung  auf  selbst  beobaditete  FüHe  und  aus- 
geführte Operationen  geatatlet  ist  Die  blosse  Erziblung 
letzterer  ist  unzulässig. 
4)  Vorzeigung'  interessanter  Präp.trale,  neuer  InsUumente 
uud  dcj'gL  nebst  Erörterungen. 

§.  7.   Nach  geendigtem  Vortrage,  wehlier  die  Dauer. 

?on  %  Stunden  ^tiicbt  überschreiten  darf,  widrigenfalls  er 
auf  2  Sitzungen  zu  verlheilen  ist,  findet  eine  Besprechung 
über  den  angeregten  Gegenstand  statt 

Die  Debatte  wird  durch  den  Director,  und  wenn  dieser 
selbst  der  Vortragende  durch,  den  Viee^irectar  geMletf  UHd 
.  bei  den  Verbandlungen  eine  streng  paflamentariscbe  Ordnung 
beobachtet 

Wird  ein  Gegenstand  wegen  Mangel  au  Zeil  in  einer 
Sitzung  nicht  erledigt,  und  wünschen  noch  mehrere  Mitglieder 
darüber  zu  sprechen,  so  wird  die  Debatte  vertilgt  und  zur 
Fortsetzung  derselben  in  der  möglichst  kärzesten  ^  Zeit  eine 
ausserordentliche  Sitzung  anberaumt 

§•  %»'  Ucber  die  VurUäge,  sowie  über  die  stalUindendeu 
Dttcussiooen  hat  der  Secretair  ein  genaues  Protocoll  zu 
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Mm,  dtmil  dM  Widitigste  m  den  Vcriuwflmigen  ctardi 

den  Druck  iki  OcffeiitJichkeit  fibergehen  werden  kdnim. 
Die  Veröffentlichung  selbst  gesduetu  diurdi  ma  geca^Beles 
JouraaL 

9.   Anträge  auf  Abflnderongen  and  ZusXUe  der 

Statuten  können  nur  bei  der  jährlichen  ^\nh\  der  Vorslaiids- 
mitgliedtM'  verhandelt,  auch  mir  liei  Anwesenheit  von  wenigstens 
zwei  Orittheiien  der  ordentlichen  Mitglieder  mil  relativer 
SUmmeiiroelirtieit  lum  Gesett  erhoben  werden. 


In  die  GeseilBdiaft.fiir  GeburtabOlfe  wänsobt  aufgenemmen 


Durah  deatlidies  Durchstreichen  des  NameDS  wird  gegen, 
MUMld«Bi  fir  die  AuAuihme  gestimmt  . 

Dimr  Stlttoisiltel  itt  «pftiMteiif  bif  mom  Boglm  der  vSebateii 


Beilage  A.  ffaiimaiitfel 


Herr 


MonataTertammtaiig,  Montag  dan 
■eicbnetea  anrfiekaugebaii, 

Leipzig, 


▼eraiegelt  an  dam  Unter« 


d.  Z.  Secretair. 


Beilage  B.  —  Olpku. 


Die 

Gesellschaft  tur  Geburtshülfe 


Leipzig 
gestiftet  am  21.  April  iöd4. 


bat  m  der  Sitzung  vom 


Uerro 


* 
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Wä^MmmuUMm  icr  todbcM  fir  «elmrliUlfe  ni  Ulpiig 

hMtu^  A^rfl  185S. 

Vorstand: 

Director:  Prof.  Dr.  Carl  Siegmund  Frqi^  Creäe,  Direclor 

der  Königi.  Entbind ungssdiuie. 
Vice-Director:  Dr.  Carl  Sickd, 
Secretair:  Dr.  Emä  Apoüo  Mektn^r,  Privatdocent 
Caaairer:  Dr.  Carl  HmiUg^  PrifaCdocaDt 

Ordeollicbe  Mitglieder: 
Dr«  Hmmmm  JfItfZar. 

Dr.  Emat  Theodor  Kirsten. 
Dr.  Friedrich  Wilhelm  Helfer, 
Dr.  Hermann  HeinHch  Ploss. 
Dr*  EmH  Adolph  JuUut  ßehmidi, 
Dtr.  Jühamn  Smmick  Edmurd  KremilUft. 
Dr.  EmH  Bichard  Bag4n. 
Dr.  Edmund  Faul  Meissner,  Militair-Oberarzt. 
Dr.  Heinrich  Friedrich  Germann,  PrivatdoceiU, 
Dr.  Fhü.  Carl  Früdrich  Wüh^  ühUch. 
Dr*  An^m^  OU^mar  Zimnnmmnm 
Dr.  Wnkdm  OHoMd  FBmsheek,  lülitair-Oberant  ^  D. 
Dr.  EmH  Ou$iav  Beck,  Assialenzarzt  an  der  Königi.  Ent- 
binduDgsscliuie. 

Correspondirende  Ifitglleder: 

Dr.  Friedrich  Ludwig  Mf  i^sriPr  in  Dresden. 
•  Cr.  Friedrich  Eduard  MimnMckaeidßrp  lUaigL  Gedcbtaarit 
im  Grimma. 

Prof.  Dr.  BiUtet,  Chefarzt  des  Hospitals  tn  GenC 
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Notizen  aus  der  Joamal-Iiiteratiir. 

Miotf^Z.*  Das  nfiiarfge  und  breite  obere  Becken  nod 
deeeea  praktieebe  Bedeiitiiii|f. 

Verfasser  macht  auf  eine  selten  vorküoimende  und  bis  jetzt 
nicht  beachtete  Abweichang*  dc^r  Darmbeinnchaufeln  anFmorksam, 
welche  niclit  in  der  gewöhuJichen  Rirhtnnrr  schräg^  nach  aussen 
obcfl  vom  kleinen  Uecken  aufsteigen,  sondern  gans  flach  Hegen 
und  gelbst  einen  rechten  Winkel  an  ihrer  Abbiegungsstelle  bilden 
können.  Verf.  beiebreibt  ein  eolcbee  Becken  und  fl|Mi  nfti  das« 
er  mekrera  andere  bierbergebÖrij;a  geringeren  Gi\adeff  M  aeinM 
Stadien  geftinden  habe.  Naek  TarU  H eaenngen  Striaen  t  dif 
aeftliehen  Winde  dee  groeeen  nnd  kleinen  Beckens  beim  Franen^ 
backen  naek  ToUendetem  Wachstknme  anter  einem  naek  anisen 
offenen  Winkel  Ton  JdO^  bis  HO*  anaammen»  beim  Manneabaeklsn 
▼on  160«  bia  160*  beim  Koageboi^on  okne  CFntewokled  4ea  Oe^ 
sobleebtes  Ton  180«  bia  140«. 

In  der  Literatur  erwSknt  nar  Bibe»  fokb«r  Bf qicen,  «elckf 
eine  bedeutende  Abweickang  in  der  Neigung  der  DarmbriniUekev 
darbieten ,  indem  er  aa^,  er  babe  swei  Becken  Ton  alten  Franen 
geeeken,  deren  Bannbeine  fkirt  boHsoatat  lagen,  di^ren  Hüftbein* 
grüben  Tcmcbirnnden  mrirnn  nafl  afkllrt  die  Eatatehkng  in  Folge 
der.;sei)il(fta  Knochenatrophie  nt^ti  dar  Bwiikkftinc  ^  Ban^ 
miu^ehi  durch  die  Schwere  der  Baucheingewelde* 

Das  Becken,  Ton  welebem  Verf.  spricht,  «stammt  jedoch  von 
einer  40jährigen  Frau,  der  oben  genannte  Winkel  beiragt  anf 
beiden  Seiten  105°,  die  EDtfemaVg  awifchen  den  beiden  Spinae 
ant  sup.  11"  6"',  die  Höhe  des  grossen  Beckens  1". 

Danach  wKfe  das  Becken  ein  niedriges  und  breites  obereil 
Beakcti  au  ncnaen  oder  grooses  flaches  Becken. 

Da  koino  V' e ran 1*11  nfif  in  der  Substanz  der  Knochen  nach-  * 
gewiesen  wei-den  kann,  so  ist  wali r-scluiiul ich  die  Kichtiings- 
abweii:huDg  der  DuiMnUtMuc.  bereits  in  dej-  fnifn'stL'n  Mnt^vickcliing' 
entstanden.  Die  DiR;t;D05e  an  der  Ij»'beiideri  wird  nuiU  schwer 
sein.  Die  praktische  Bedeutung  olnrs  soh-hon  Hcekens  scheint 
Verf.  die  zu  sein,  dass  leicht  Qnerlai^cn  des  Kinde«  entstehen  kTmnpn, 
wenigstens  f-uul  er  bei  zwei  Plnri{mr4>n  in  si^wei  ftufeiuknderfnlgendßn 
Geburten  Querlagen,  wo  die  Becken  abnorm  weite  Querdurchmesser 
des  grossen  Beckens  darboten. 

Es  gäbü  somit  folgende  Arten  des  grossen  Uecken«:  1)  weite 
niudrigei  2)  schmale  hohe,  3)  m  der  CouJugaUi  enj^e  {hei  Lurduau 
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•der  SpoftdyloliilbesU),  4)  selirlfe  (bei  Seelioeit  tmä  ptaap.  Atr 
•rvle  Saerel-  oder  Lendenwirbel  aaymmetrisob  gebildet  ief}r 
(AU«;  Wiener  med«  XeMongt  K«-  ^>  ISM*) 


KapIfiT!  Fell  tod  spontaner  Üterns-Bnptur. 

Eint;  i^.iijuhrigo  Zwclt^^uhürende  hatte  in  ihrem  Wochenbett© 
ftine  OebarmutterentsÜDdung  durchzumachen  gehabt,  Ton  weicher 
sie  erst  nach  mehreren  Wochen  wieder  genas. 

Die  zweite  Schwangerschaft  verlief  ohno  Stüriing'  und  er- 
reichte ihr  richtiges  Ende.  Die  Geburt  wollte  jeUucli  trotz  guten 
•  Wehen  nicht  recht  vorwärts  geben;  deshalb  wurde  ein  Geburtij- 
helfer  sagesogen.,  welcher  den  Zastand  so  bedenklich' fand,  dass 
er  die  sofortige  Beförderung  der  Qebftreaden  in  die  Entbindnngs- 
enstelt  anordnete.  Die  Gebarende  wurde  blaee,  mit  klebrigem 
Schweiese,«  kleinem  fadenförmigen  Pnlee,  anfgetriebenem  fianebe 
geAinden,  die  Co^j.  war  nm  V^"  Terkdret,  der  siemUeb  groeee, 
mit  einer  Kopfgeichwntet  rersebene  ScbXdel  lag  wat  dem  Becken- 
eingange TersiJiiebbar,  neben  ibm  eine  pnliloee  Scblinge  der 
Nabelechnnri  die  letalen  Heiistöae  feblten. 

Die  Diagneee  warde  aaf  epoatane  Bnptnr  der  Gebirmnlter 
bei  engen  Beeken  and  tedtem  Kinde  geetellt  «ad  die  sebiMlItte 
Entlilndnag  Or  driageml  altbig  geballen.  Die  Perfomtien  dee 
Torliegeaden  Kepfoi  gelang  nidil  eebieeU  genug»  doihiklb  wnrde 
di«  Wendnng  anf  die  Fiieae  md  ExtiaetIgA  gewicht»  wabti  die 
.kiwrtlieke  Yeckleinening  dee  Kepfee  «fitbig,  wnid«.  ^  ganse 
Operette  pr^ff  ae  ecbwierig,  doss  sieiSl  fitwiden  in  ^^pteab 
«ahm«   51  Stunden  ifach  der  Entbindung  etarb  diff  Fian. 

Die  wiebligs.ten  Eesnltate  der  Sociton  waren  folgendet  Der 
Utems  ragte  kindeekopfgross  über  das  kleine  Beckr>n  hinaoet  itt 
Beete -Vaginalranme  fand  sieb  etwa  Vi  Pfand  Blnt^  die  tuw» 
liegenden  Theile  blakig  »affundlrt»  i>er  Utems  selbst  war  blaMS 
und  schlaff  bis  auf  die  Knsserste,  etwa  2 — 3  Linien  dicke  Scbiebft. 
Die^e  letztere  Pnrthie  ßel  gleich  beim  Durchschnitte  durch  ihre 
h&rtoro  Consistonz,  welche  an  jone  eine?  nicht  schwangeren 
Utf^ru*«  erinnerte  und  fenif-r  dadurch  nnf,  dass  sich  die  übrig« 
SulisUuiz  am  1  Kirchsclinitte  etwas  retrahirte,  wodurch  die  ßchm'tt- 
iiit<  lic  lormiich  concav  wurde,  indem  die  iiusRerste  starre  Bchirlit 
liciiili*li  hervortrat.  Die  rechte  Wuud  des  Cervix  war  in  l'uiui 
einer  liiugll-  Imn  nnrogelmä.sxigen,  2  Zoll  langen,  V,  Zoll  khitVonden 
Ri»swunde  in  ganzer  I>icko  .-i-nseinandergcwiclien,  das  I5ind(>i;e\vobe 
herum  weithin  hiutig  üuifundirt.  Nach  unten  von  diesem  ersten 
Risse  ein  zweiter  kleinerer  scbon  in  der  Vaginalportion  befinde 
Uchitir  LLiss.  '  ; 

Ks  liegt  die  Annahme  /sehr  nahe,  dus^  jfne  Uusserstü  durcb 
ihre   harte  Consistena  anageseichnete  Uterusschiciit  in  Folge 

Digitized  by  Google 


4ir  paftrpenüea  EntoAndttOg^  im  ersten  Wochcnls&ttc  dernrt  nm- 
geändert  worden  war,  dnss  selbe  nicht  vollstiinrli^r  in  die  dnrch 
die  Schwan^rscbaft  boding;te  Metamorpho<ie  hiueiogezoi^en  werden 
konnte  und  daher  in  ciuem  starren  Zu^t;iTid('  verblieb,  Her  hei 
der  Beckencnr:;e  nrifl  d(Mn  r»-rn?<?f  n  K imio^kopf©  die  VenaU&saung 
SU  dem  vcrderliluhrn  Ixi-sc  abgegeben  hatte. 

(Zeitacbrifi  der  GeseUsch.  der  Aerzte  %n  Wien,  Ko.  50,  1868.) 
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Die  vorzeitigen  A  th  c  lu  be  u  *•  p;u  n  ^on.   Ein  Beitrag  zur  Lthra 
Ton  den  Einwirkungen  de^       I  nrtsactes  auf  die  Frucht,  von 
Dr.  Hermann  Sch'wartz,   Physikus  und   Privatdocent  zu  Kiel.. 
Leipsig^bei  Breitkopt  nnd  Härtel,  1868.  8.  p.  VUi,  a08. 

^  Wir  befttgBcii  in  oktgMn  Wetl»  «itier  mlmmttkMkk  «ehr 
a^^g&nm  Arholl,  weleh«  MuroU  ftr  tt«  Oehmtilifllfc,  ilt  Ar 
41«  fericMIcAie  M«4leüi  tov  wei||freti»a4«r  B«4««tiBg  ^ 

Wir  btiftttM»  nl^  in  M9KMahnleil«rW«i««  «uMea  Tnlnft 
>itef«]i«a^  MaXem  onr  4Sm  iTMentUohtttn  llfgelniiM6  4«r  th^r» 
MMiHingen  dM  Verfassers  harvorliehM  m  kSflsen,  mSesen  aHr 
*af  du  dringondsto  die  Fachgeno«t«B  eniAdk,  ateh  omuillsHNHr 
■Ü  dem  li&elitifeB  Werke  bekataat  au  machen,  dessen  Madinaa 
flnan  atelier  «intn  Man  QaMM  md  viaUiaoka  Balahnaif  f0- 
tNdUran  wird. 

Mit  erachHpfender  Sachkenntnisa  nnd  rahiger,  überaengender 

Kritik  geht  Verf.  im  ersten  Abschnitte  annXchst  die  biaberigen 

Leistnnp"cn  über  den  Gegenstantl  durch.  Die  frühere  Ansicht,  die 
durch  Ex])<m  Ijiicnte  (Winslow^  Bö-lanl ,  Srlipel)  hn-^tätiVt  wnr<le, 
das«  der  Fiitus  (hin  Prtirhtwn«!«?pr  pinathme  tittI  \  w  iirJ^ 

bald  von  ^faye.r  nach  seinen  Versuchen  nicht  uls  eine  regclniässi'ro, 
.sondoni  als  soltctH^  nnd  jedenfalls  normwil ricr'^  Erscheinung  ge- 
deutet; J'drg  stellte  uls  Ursache  der  rechtzeitigen  und  vorijKlthlich 
auch  der  Vnginalrespiration  die  allmiilig  gesteigr^rte  Erdrüeknng 
der  Placenta  durch  die  Geburtswehen  und  den  daiiiii  verbundenen 
Sanersfort'mangel  d  ir,  nnd  P.  Duhoi.t  beobaclifr  te,  dass  bei  Dmrk 
auf  die  Nabelschnur  aufangs  lebhafte  Kind.  äbewegnngen ,  daun 
bei  Fortdauer  des  Dracj^es  auch  Inüpirationen  erfolgten ;  Jarquermer 
•ad  Cautmm  landen  im  Magen  des  Fötus  Amniostlüssigkeit  und 
Mf  Toraeitige  Athembewegungen.    Voücmai^t^  nud 
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VierordVa  Untersuchungea  über  die  Atfamnng  überhaupt  berühren 
nur  bciläufis^  dia  vorzeitigen  ÄthnminjTsbewe^tingön  des  Fotni. 
Er»l  Krakmer  hat  diu  Gesetze  dvi  Mecliaiiik  des  Athmeos  beim 
Fötus  und  Neageboriieii  sur  amf&äseiidt^n  ücltung  gebracht  und 
mwmx  Ia  eioar  Weise,  die  hoffentlich  sur  Entscholduug  der  ;Sachd 
lUlMtt  wild.  £r  geUacte  hu  der  schliesslichen  Frage,  eb  aich| 
alt«  eiagreifHiAea  AltefttiOMli  der  U»biUbaIeireiila«SM  Atbem- 
mOi  mA  B«0pimtf«ttriiei«v#biiDgMi  dm  F5tii»  WMngfn  taSiblts 
OBd  ob  der  im  Folge  ditier  AftOMÜMi  eiagalfflQiift  Tod 

uhlitiriUlt  «la  ««lüMAlDfMhor  «a%Bfatil  wanii«  mtw.  Dmli 
ila  TOfaailigaaJUspiraCioiitbealrabttiigaB  wanlt  Miler.Vatlliidaa 
FwohiwaMay,  anch  wafti  Lvft  in  dito  Lufan  atectaogaft;  d«  wo 
baidaa  dtircli  baroialiaaka  VanahUatmff  dar  BespirationififiiMgaa 
«avdfliah  aas,  tofiate«  dia  iM^ifffttioiifltrwaiiofttagaa  daa  Bfuaf- 
/immmaa  «MaohUaMliah  atea  wittrkla  Athiaimyaaplrattaii  dta 
Btataa  »ir  Folft  habaa.  .Dia  Bpnran  diaaar  dsdal  la.daai 
wanaalurlaa  BlnftcabaMa  dar  iMgan,  in  dar  dam  Fdtaiapitandi  ^ 
sonst  nicht  sukommendea  BlntTarthailoag  in  den  VaiawaigaBgen  * 
der  Art.  pnluneWa»  tawia  namentlich  in  danJibinen  peripliafiMbaa 
Sagillationa«  darLnngalt  und  des  Hersens.  (kmtm'u  Sitae  wwden 
inrWaeontlidieo  von  Bayard^  (kuptr^  Btrgmamn  unterstützt,  ba* 
soaders"  aber  dareh  Mßcker,  Uoogetveg  qnd  Veit  in  ainar  Saiha  Ton 
fabartshälflichaa  BeobmeHtoiigea  festeir  gestellt. 

Die  bisherigen  sehr  vereinseltea  brauchbaren  Materialien  tuil 
nun  Verf.  nicht  blos  gesammelt  and  vervrerthet,  sondern  eine 
reiche  MeD^ü  noner  beweisender  Boobachttinpfcn  geliefert.  Ais 
den  Kern  der  Sache  bezeichnet  er  .selbst,  da.-^  Oflu^nlverhältaisi 
gwischen  Stcirun^en  des  rMneentarve rke Ii rs  und  AtlK!nji)ewegun^en 
di-r  IVucht  gegöu  jeden  Zwcifi;!  ^;i(Jhur  zu  stelleu  uud  li^ruer  da«, 
was  durch  die»  Gesetz  unzweifelhaft  docunieutirt  werden  kann, 
fiii.s.'r  uäiulich  der  Geburtsvorg-ang  immer  die  Erötickuwgs^efakr 
mit  «ich  bringt  und  dasa  der  Tod  des  Kindes  in  der  Geburt  wohl 
immer  nur  ein  Er;;tickung«tod  ist,  Tor  leicht  mMgliohen  Miss- 
deatUQgeu  üu  »chutüea.  Ujis  »eine  Ansicht  zu  Iteweisen,  schl;i;^rt 
V«arf.  folgenden  Weg  ein:  er  uutur^ieht  ^«uuächst  dit»  Lehre  von 
der  Placentarrespiration  einer  Kritik  und  yersachtdie  Uckrüfüguug 
dieaer  Itelire  auf  Grund  der  phjrslologischen  Erj^cheinungeu  des  , 
UtaciaftHabana;  dasti  enobt  ar  dareh  «^mittelbare  Beobachtung 
daa  BItlaeleii  dar  AAfcnuumatUUigkelt  «fta  niali^  W&ifeiiig  dar 
laaiatritohtigung  daa  ISMalan  Atben^iroaaMaa  an  baatitigaa  nnd 
bailinfig  dia  .F«aga,.  o^  dia  Pntmannlgaft^ia  fibornU  «ni  dnrali 
Ba^dmiiottaffwaitarttag  dea  Tbann  latt  filnl  galftUi  wavdai»  und 
in  wnlflham  Giada  dlea  ga«ahiab4»  nnf  axparimanlaUain  Waga  an 
MlieMdan.  IUI  Banntomg  diaaar  Qrondlaffen  worden  dann  die 
BiftWlitaifan  daa  Qahorltaaiaa  «of  die  Franbt,  baeondafi  auf 
dfM»  ««iMJbte  AAbmnngavwninafao  mA  anf  dan  TotilndeilanlVteltn 
WwäAKSd  «ibor  botnabtal, 
Measlsssbr.  IQahartsk.  »i.  Bd.xm,  IHI>Ba.<.  20 
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In  deni  Abschnitte  „der  Athmiingspro  cess  des  FStns^ 
werden  zunächst  einige  historische  Notizen  >r«g-eben  nnd  dann 
die  neneren  diffenrendc5n  AnjJicliten  von  /.  Müller^  KohUehSUer^ 
Burdach,  JJuchoß'  und  de  r  in  doii  I  f  anptsachen  anf  diese  Forscher 
äich  besiebenden  Autoreu  kritisch  durcLgegaageD.  Uiese  Ansichten 
sind  vielfach  sich  widersprechend  und  nicht  geeignet,  Klarheit 
in  die  8«ehe  in  bringen.  Zaa&eiist  darf  man  den  F5twi  nidbt 
■k  Thatl  der  Mmter  belmdiCeB,  er  Uht  Mkt  6m9  L«Imo  ein«» 
nlltleilieliett  Ofg«n«i»  Mmdem  vollkommen  tein  eigenet  Lebettt 
«nd  deehnlb  icommt  ihm  ebne  Zweifel  «neb  eta  Afbmnngspreeeei 
sOf  gnas  In  derselben  Bedevtnng,  wie  beim  Oebofäen,  d.  b*  dee 
Idtale  Bhit  glebt  in  den  Plaoeatareaplllaren  wie  d«e  Blut  dee 
Gebomen  In  den  Lnngeneaf  Ularen  KoUenalnre  ab  vnd  aimml 
dalttr  Saneratoff  entgegen.  Be  gelten  beim  FStna  dieeelbea  Geaetne 
des  Oaaweefaaela  wie  beim  Brwaebaenea«  Dies  beweiaen  die 
BIfeete  der  Beapiration.  Eine  veraohledene  FKrbnag  der 
^  Blntarten  dee  Nabeletntngee  wnrde  ▼an  elnaelnea  Beobaiehle« 
gefiindeni  Ton  anderan  geleitet*  Die  letateren  eind  mehr  im 
Backte,  wie  da«  Bxperimeat  et  leieht  lebrt;  tfnch  den  Teneiiiedenen 
Oasgebalt  der  beiden  Blntarten  dansnstellen,  ist  bisher  nicht  ge- 
Inngen.  Wenn  nns  tiber  diese  beiden  Pnnkte  der  directe  Nadi* 
weit  anch  im  Stiche  Hast,  so  folgt  doch  ans  einselnen  Prodncten 
nnd  Resnltaten  der  organischen  Stoffknetamorphoee  im  Fötoa, 
dass  ein  Oxjrdationsprocess  stattfinde,  ohne  dass  wir  die  Quelle 
der  Ersengnisse  des  Fötns  in  das  mütterliche  Blat  sn  verlegen 
brauchen;  so  ist  der  Leim,  der  aus  den  Knochen  des  Embryo 
gewonnPT!  worden  kann,  nicht  im  mütterlichen  Blute  präformirt 
vorhanden  und  bedarf  zu  seiner  Bildung;  der  Mitwirkung  des 
respirirton  Oxygena.  Dasselbe  gilt  vom  Harnstotl  \ind  äer  Harn- 
säure, deren  schon  früher  angegehene  Gegenwart  im  Jb  ötu^hara 
aneh  nach  Verf.'s  Untersuchungen  bustatigt  wurde;  ob  da««  Hämato- 
crystallin,  ^dessen  nahe  Beziehuof^  zu  den  Oh^öii  des  Blutes  so 
wahrscheinlich  ist,  anch  boim  FötU8  vorkommt,  ist  bis  jetzt 
nicht  erforscht  worden;  endlich  weisen  der  von  der  Fötusleber 
gebildete  Zucktsr,  sowie  diu  harzigen  GnilensiLuren  auf  die  Ab- 
sorption des  Ox^gcns  hin.  —  Ein  weiterer  Beweis  ist  die  Eigen- 
wUrme  der  Frucht,  die  nach  den  Untersuchungun  Baereuäprung'a 
als  sicher  anzunehmen  sein  möchte,  endlich  die  LeistungsfÜhigkeit 
dee  IMalen  RerrMi-  nnd  Mnskelsjstemes,  insofern  beobachtungs* 
gemXae  ein  Blnt,  welebee  sn  wenig  oder  gar  keinen  Sanantoff 
entbJUt»  anr  Srhaltnng  der  Erregbarkeit  anftbtg  iat. 

Die  niebete  Wirkung  des  nnterbroobenett  Plaeentar» 
verkebres  Ist  8aneratoffmangeI,  eine  an  grosse  Venositit  dee 
BIntee,  Uaberfüllnng  desselben  mit  Koblenstoff  (ffoblensftnra)  nnd 
die  darans  folgende  Intoxioation  dee  Organiemne  (JBrstteknng, 
flnffocatlon,  Aspbyxie)|  wie  sebon  iTeMMMMei*  Mher  naebgewleten 
hat.   Aber  in  iCoUseA«Mer*e  Üaretelloag  finden  eleh  Mbottbel 
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einigte  Irrthfimer,  die  auch  durch  spütere  Forseher  nfcht  Auf- 
geklärt worden  sind.  Die  eonstante  Folge  von  beeinträchtigtem 
PlaeMtanrtrkehr  nÜMea  Eespirationnbewegungen  der  Fracht  seia, 
h«VTOfftntoMlt]ifSll«k«iigfnoth;  dlM«AthembewegnD|ren  werden 
wtohrt  btiaWeoaift  «ad  TaritRrlit,  h6raa  aber  bei  Uebe»- 
iahrattasf  aiaer  ge wluaa  Gmaa  wiaiar aof,  wmm  dta Yanaakrai^ 
dar  XaUtMKata  im  Blota  aBkill,  bla  daaa  dar  Toi  arfdft.  Sita 
BaÜM  von  aabr  wartfiTollaii  Eupariinaiitaa  dai  Var&'a  aa  Mahtifito 
KaainalMO,  aaf  waloha  wir  hiar  atalil  pihar  aiagaliaa  ktoaaii^ 
bMlitigan  obigaa  Sata.  J>iaaa  JBxpariiaaBla  iiafortaa  ftmar  dai 
«ialillga  BaialUt»  dasa  dar  Lancaakraitiaaf  aiabi  anl  dnrab  dia 
Atbmaafalbitiifcatt,  aaadara»  wia  V§U  diaa  tebaa  varaiaAbaBga» 
»aiaa  aagadaaftal-balv  allmilig  wihraad  dar  ParlaalwlakalBag<dar 
Fmabi  aiac^laitat  arird;  daiab  AtbaaiTamaba  wird  abar  dla  Cam^ 
gaittaa  aaab  den  Lnagaa  gaataicar»  aad  aaa  da«  Varliaadaniaii 
diaiar  ia.  dar  £ai«ha  kaaa  man  mit  Baaht  aaf  daaVaagaiv  jaMr 
aarückschliessen.  . 

Der  Eialiaas  daa  Geburtsactes  auf  die  Fötal- 
eircnlation  und  dessen  Folgen  für  das  Kind.  Der  Verl 
arforscht  diesen  Einflass  in  folgenden  drei  Abschnitten:  1)  Der 
ante  Athemsug  des  Nengebomen,  2)  Asphyxie  des  Kindes  währead 
dar  Geburt,  3)  die  unregelmftssige  Vertheilung  des  fötalen  Blntec 

nd  1)  der  er^tc  Athemzug.  Ein  bis  in  die  neueste  Zeit  sicb 
fortschlcpyifndcr  Irrtliuni  ist  ef ,  dass  nach  der  (Geburt  des  Fötns 
der  riacent^'irk n:" i.'^I;uif  t  orh  eine  Zcitlurrr  fortbestehe,  so  lant^e 
noeh  die  Niilielschnnr  pul-^ire.  Dieseibe  Wehe  nln  r,  welche  die 
Frucht  aus  den  Oenitaliea  hervortreibt,  ihuüs  auch  den  arteriellen 
Zustand  zum  V.i  auf  das  äusüersto  bescbiiinken  und  entweder  die 
Placenta  a1)tr(  rin<-7i  oder  wenigstens  diö  Durchgungigkeit  ihrer 
auuoch  dien.stf  iliii^en  Capillaren  aufheben.  Ein  Vergleich  der 
Ausdehnung  des  l.  tarus  vor  und  nach  der  Ciebui  t  wird  dies  deutiich 
luacheu,  au^tuerdcin  lüsst  nich  die  Richtigkeit  diätes  Ausspruches 
thatsäcblich  bekräftigen.  Die  i^lutrittsseit  der  gänslichen  Auf» 
he  bang  des  FUcentarrerlMhres  ist  demnach  am  bedentsamstea 
fitr  dia  iüttialagia  dai  Al|imaaa  dai  Naagabaraaa.  Dia  ayata 
iktbanaf  anlipriabt  xagalmlMig  dam  Mamaata,  Ia  walcbam  dar 
FlaaaataTParkabc  arlliaht,  bai  ragalaiXwigea  Gabarkaa  maiii 
wiliraad  dar  Körper  dai  Kiadaa  daa  Saboaii  dar  Matter  TarlJUi^ 
bai  firttbarar  Miraag  aabaa  frftbar«  Für  daa  antaa  Aibamaag 
dai  Itfwdat  badarf  aa  aialit  dar  Haatraiaa,  waaaglaiab  bai  iobaiar 
tadft  fabamaa  Kiadam  diaaalban  wirkiam  aaii^  wavdaa,  am  dia 
aaban  arloiabanan  Atbmaagaa  wiadar  au  arwaokaa.  Ein  gabörig 
aalwiakallai  Kiad,  walebai  mit  Lebaniaaiobaa  aar  Welt  kämmt 
aad  aatwadar  gar  nioht  adar  aar  labr  aarallkamaiaa  atbmat,  ist 
aiabt  «Ia  labaad,  aaadam  ali  alarbaad  aa  baaalebaan,  dtna  dia 
Atbambawaga^gift,  dia  aiaa  aacb  aieht,  sind  aicbt  die  afitaa» 
aabdam  dii  iatataai  dar  gaaabwidita  aa^  varlaagiamte  Heiasoblag 
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bei  solchen  Kindern  danert  snwellen  ao«li  lange  fort,  erliiicht  aber 
•ndlich ,  wenn  «s  nicht  gelingt,  die  Athmting  in  Gang  an  bringem 
«der  kiiwtUeh  sn  «rMtaen;  4m  B*i»  Itf  §m  i^mt  m^tüMik 
Ofga».  Eb  ItogM  mmtk  Beob»ch»>fa  t«t  (Mdi  4nI  ttttt  ¥M1>, 
M  Draek  Mf  die  Kabobekftvr  Mkät  dl*  AteMigMMMkft 
dM  PStQt  taMiteMi  dM  Ihenu  iitliM«d  d«r  6«MM  dlM  ^  ' 
HMd  d*»  0«b«Hih«ifiBW  reftOdt  wttid«ii.  Mim  dl*  t^Üluoiftiürtia 
dar  W«b*  TMrdiMiea  uimm  ¥*II*  B«MliMgft  tMOfidHid  #Mi 
d*  stob  MhiMll  folgVBY  die  BlMtrcfiOetlea  tu  der  Oi%df<Mlddgi 
«■d  der  Oewraehaal  etleldeii  eft  Itetell»  etii«  ktttf^ieiiwide  mtiuig» 
wm  die  AtbMranwk^Att'de*  FIHm  eelMtt  flNUl  leltfMie  te  B*w*fe«t 
n  aetten;  M  kMligatt  Kliiderti  vad  g«d%aBd«^ Piam*  iMipiMiMi 
dan  WelKW  tfaaiklaht  di4a  Jedeah  tl«!»,  de  dt^  Miad  dar 
flertfeehiel  dea  Ittlaleii  Bhrtaa  le  fandgander  Wetae  liaiteateBl 
wild,  fli  tiftft  aMMaadea  dnroli  die  Weke  inekr  eliie  neehaniaeie 
JlllafaliOft  dea  ItallMlfBa  ei»,  als  daas  der  Gasweehael  in  daiaaelkad 
Ifeeata  anterbzocken  werde»  Dakar  rührt  uuch  die  VerlattgaamtMlg 
dea  Heraaaklagaa  dea  Fdtns  führend  der  Wehe  und  aiidere 
dtanangen  dea  Blate«.  Ea  katte  deikalb  als  Rei^I  betr*ebiai 
irerden,  duas  Ae  Athembewegtingeii  Tor  Anstritt  der  Fmj^ht  aei 
der  Scheide  anableiben.  Es  kommen  aber  dock  tiel  hSafiget 
Beeintrichtignngen  des  ftStalan  ▲lkeBit>'^»eeaBaa  Tor,  «Ii  inaik  all 
glauben  genei(!ft  «ein  ma^. 

ad  2)  Asphyxie  drs  Kindf?  wälirnnd  der  Goburt.  Durch  eit^e 
Reihe  von  54  eigenen  licohachtongen  mit  Sectionsbcfimden  ge- 
langt Verf.  zn  folgenden  Schlüssen.  B<»i  nl!er  crrn<iuel!en  Ver- 
schiedenheit herrscht  dennoch  eine  grosse  lieständigkeit  und 
Uebereinstiinrnung  in  den  Erscheinunf^^cn  sowohl  bei  unter  der 
Geburt  gestorbenen  wie  auch  bei  scheintodt^^cbornen  Früchten. 
Die  erste  und  nächste  Veraniaaaung  jener  Erscheinungen  Hegt 
keinen^lls  in  operativen  Eingriffen  ein  solchen,  sondern  vielmehr 
in  der  Wirkungsweise  dos  Geburtsactes  selbst.  Diese  AltertkHönen 
sind  in  ^wei  iieihen  zu  trennen:  1)  Die  Folgen  und  Sjoiptonte 
gestörten  Oasweehsels  des  füulen  Blutes  (welchen  Znstand  Verf. 
,  Asphyxie  aeimeti  will  naah  KokUMUtt),  2)  die  Wirkungen 
«teckaalaekar  Kralalettfiikammiilig.  Ber  BnatAkaiig  d^r  Aiphyxte 
iragan  bei:  der-KretaMdiA,  lewie  Jeft6  kn^iklMfee  ABMUed 
dataalkan,  w^leka  die  afferteü»  MÄt  wma  ülatda  M  kttiiüea 
geeignet  ist,  «raloke  aber  aakr  aelteii  verkiamtaan,  ilflik#  rhf^ 
leillga  Ldävttg  dea  Fkoektkuekteaa  «nd  Ceiapreaaloto  de^  H&kel* 
aakettr,  die  kiaffelekeiid  kekannt  und  aeltaa  «M;  dik  OdnpMtkMi 
der  ITebaikekmir  wird  akar  ^ht^  Slkwiriciisir  ttft  BWnedMIdl 
«ad  alt  fellala  Be^ta  kai  ke«*>dfoga  iikekdMekBekM 
kerrergekeken,  dM  die  TetklMlibMtt)g  defe  tJütob  ^e  MtaM 
SMIte  der  Fttis-  mid  BlatMig*km1dik  a*  ftkbMhaill|t  M»  iiaSM 
dael*.  Die  Voikalaätioci  dea  ^^^kirMen  Olerva  fat  «tieHek  bei 
Weitem  das  nickilHegakde  taeiM  all*te%a  Oeaflalaa  dea  BHalatt 

m 

Digitized  by  Google 


XIX.  Literattur, 


Aihemproeestee  und  «nch  das  hfinfigat«,  awt  terbargener  in  ihrnft 
B«diDg«)B|<eii  und  sclileich«Bd*r  in  ihrar  Wirkung.  Die  G«fkhr 
^fl  WeheiidriMkes  iA  d«m  «inatlnoii  fall«  ttohiig  abHUchtttaea,' 
iM  irailiiik  lalnvaf  f       aa  trt  ^fanft  4ia 

Igen  (Energl«, 


Blaeli«a«  fcailahl  In  aiM«  Itefil  m  ftMMtlatf  «nd  in  oinar 

•tbwtaganmf  nft  KohltasSar«.  M  fana  i'Hiligimg  liüMc 
Itlieai^gebonieii  Kindern  aeigt  daa  AM  4>rPiaoata  eiftnottmeils 
Mkaft  dar  Arterien  wie  ^er  Venen  immer  aian  gletehoiftstlfay  das 
INnaeblate  Erwaeäaener  Ihnitcbe  Farbe,  ei  gerinnt  nnr  langtaa 
nnd  «nToUatSndig  nad  seheidet  niemals  Faserstoff  ab.  Bei  allen 
sckwach,  sefaeitttodt  oder  eterbend  gebomen  Kindern  flteigcrl  sieb 
constant  nnd  immer  !tn  Verhfiltnis.^  anm  höheren  Grade  ^pt  LebenS" 
Bchwäche  dir*  r^ink!r  Färlinn^:'  nnfi  Dinsoltttion  fies  hlute«:  die* 
selben  Thntsaclion  rT'^phcn  sieli  In-i  der  lOraticknng  ErwHchsciK'v,  — 
Dit'  I  n  s  p  i  r  a  t  i  u n s  b e  w  p  2  11  II  IT  f*  II  trr'tpn  stet«  sofort  ein, 
töbald  df-r  FlacfntarTi'erkeh r  f:csiiirt  wirrl,  sie  sind  deshalb  die 
erstia  l'hHtigkeit  de«  gtliornfit  Kindos,  \v(  im  der  Placentnrverk«hr 
mit  der  Oebnit  de«  Kitidcs  ei^t  endet  und  treten  vor  d^r  C^fhnrt 
a»f,  wenn  der  Vn  [cohr  fniher  Ipidflt.  k7)nnon  dann  unter  gewissen 
iledittifQntren  zum  \\i<ritns  utoriüus  fuhren,  oft  durcli  ntinat  de* 
Znfalies  mittels  dr»r  i'inp^'cfuhrten  Hand  oder  Zange  pefiihlt  werüen, 
Jiouuuea  aber  ü&tüilich  bei  weitem  Imufii^er  vor,  ais  sie  direct 
beobachtet  werden;  aie  werden  bestutigt  durch  das  starke  Schleim- 
maaeln  bei  den  ersten  Athitamigen  der  schcintodt  gehonten  Kinder, 
das  k^Mav an«  Mand  und  Nase  ansgeworfenen  Sehleim,  der 
«K  MMMMIvB' dM  FtmMwaaaer*,  b^owiars  taitHaa». 
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faHDgender  Pfropf  den  oberen  Theil  der  Nase,  die  Choanen,  den 
Schlond  und  Kehlkopf  mehr  weniger  reicblieh  Aiitifüllt;  die  Trachea 
^t  oft  le«r  oder  eatbült  nor  Sporen  fremden  Inhaltei,  roti  der 
MftirMitfon  «bwlYti  abvr  tei«!  «Mi  gar  httafig  wMer  dsMwIb« 
Gemenge  oben,  saw«ll«a  ntir  in  «Iwuhiwi  BnmMtn^  wmwBm 
■lier  MUfBbvrflei  Us  ia  dl»  üftlwtMiyonw^giingen;  die  Speiä^i' 
flthre  Ist  nwiii  l«er,  der  Hegen  UBlbilt  smrellM  tlkam  khil— a 
Th«ll  dotielbeii  Mmm.  TjoH  in  den  Lnngen  tedet  «leh  mr 
0«br  Mltoii,  dageges  g»na  oomtwi  BhrtMito  «od  periphetfaeha 
gaahyaortffWig  der  Bimtofga— ;  Alk  dim  Rrgebaiwe  «tai  toü 
Mthilsv  ptaktbabtr  imd  lörmtiMlMr  Ifadef  ng. 

Ferner«  Zeloben  der  ««pliTklleaheB  iBtoiieBllDB  «M:  S)  Wm 
Tsrialiiderte  "'Benejterregbatkeft,  weleb«  aar  in  »eWeaea 
Mira  (Baiaaatlieb  bei  P««ag«i>«fl«aa)  «oatroHrea  iit,  da 
ameberlei  ZasMade  oliae  latesiealloB  die  Beflesbawegaagaa 
Merdtflebea  kSaaee;  tiad  aber  Bewegoagea  «abraaBebmeii ,  •• 
deutet  die«  arit  Sicherheit  anf  Maagel  der  latoxieatleB;  die  Refl«il» 
bewc^Tin^en  liad  aber  wohl  an  tiaterscheiden  tob  jeser  leteea, 
paeaiven  Bewegung,  veraniant  dareb  die  Bwebittetaag,  weli^ 
eiob  bei  den  energischen  Reepirationen  dem  ganten  Fracl^6rpe# 
»ittheiU.  Höehet  ebaiakte ristisch  ist  es  *  dae«  Sebetatedtgeboraa 
auf  Hantreiee  nnr  durch  Inspirationsbewegaifigen  reagifOBi  «o 
lange  noch  die  asphyktisohe  Intoxication  besteht.  Erst  wenn  der 
Gn««\v^ph«el  mit  dor  AtmosphKre  begonnen  hat,  kann  mnn  <1nrch 
Reizung  der  If;int  rf»flf»rtorische  Zuckiinfrcn  hrrvarrnffn  und  auch 
jetzt  er<?t  strenfrt  sich  äns  NpnpTborno  an,  sich  durch  H\]>sten, 
Würpon  und  Niesen  von  dcTi  vorzeitif^  inppirirten  Fiiissiirkoi f en 
EU  befrei  (II  4)  Die  p  e  s  t  h  w  ä  c  h  t  e  H  e  r  z  t  h  Jit  i  p  k  e  i  t  ist  Ifi 
weitem  die  i,v i cht ii^^ste  Erscheinung;,  da  sie  Bchon  während  und 
nnch  der  Geburt  kund-  nnd  messbar,  ein  zuverlässif^er  Zeuj:;e  ist. 
Kine  bestHndige  und  etacte  ITebftrwachnnij  der  Herztöne  ist  aber 
währcnrl  nn!  atlsser  den  Wehen,  wo  infipHch  die  panise  Gebart 
hindurch  uothwendige  Beding-unp.  Leider  ist  die  Ausführung 
nicht  immer  leicht.  Die  erste  zu  beantwortende  Frnge  ist  die 
über  die  Normalfrequenc,  über  welche  die  Angaben  schwanken 
(P.  DwMi  144  —  SM  140  —  NägeU  13»^  D^paul  136,  440,  144 
itt  der  Mteate,  wihrend  dl«  mei«i«B  Aatereii  «Mbr  wealger  weit 
abgetleekte  Orernea  angeben).  Yerf.  tad  144  MiMce  te  der 
Mlaate  ab  aenaale  miHleie  Freqaeaa,  eiae  Abwetebiiaf  tos  der 
■onBalAreqaeaa  war,  wie  a«cb  Arttber  vea  Aaderea  «ohoii  aaeb* 
9ewi«««n  wefd«B  l«t»  raa  d«r  Mlrfdaalilit  aad  alaki  raai 
BBtwiali«lttag«grade  der  Fraebl  abblagig.  Deabalb  Mm  wuA 
aaaiehst  die  iaditldaalle  N^naalfrafaeaa  fe«l«t«Uen,  wa«  am 
l«lohta«t«a  In  Beglaa  der  Oeb«rt  seKagt  ÜMer  der  Oebail 
tretea  aaa  w««enfllebe  UedifteatloaeB  ela«  wie  Stelgeravg  aeA 
Blaken  der  Fvaqaeaa»  aafregeiariMger,  «a««alaeader  Bjtbaaei 
Behwlebaag  BBd  Tareebwiadea  b«i4ar  Ttta«!  ^slallsfllkee  Oettarit 
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und  diese  ModificAtiooen  werden  verauluä.it  durch  BewegUD(?cn 
des  Fötus,  welcLo  den  ivy thmus  beschleunigen,  sowie  dtiuli 
Weheudruck  und  Lähmung  dos  Uerzmoskela  durch  asphjkti^ciie 
IntoxicAtion,  welche  im  All^meineo  ihn  TerlangMinen.  ö)  Der 
▲kgang  d«r  l<»tal«B  fix^raaeiil*  iak  niaiiiali  einfache 

MBte»  immn  gi*b*  «ift  mtodirfttr  LtlNMMtalMiA  4a»  FMi 
dia  ■irfintn  flainIhnJtnnin r  »b.  vmi  mmrnr  hMiiiiaiahliali  ün 
MpIfktiMiMi  lataslMiiM  4m  FitM,  adakiMB  41«  8|ihlBküiMi 
wad  MB  aMMlil  aUk  db  Draakvitkug  iaa  OabwrliMlM  gaU—di 
iM«  koamt  lanwr  4ie  Oostmelios  4a»  JUm«»>  wdDanawattdMfia 

kakaaalllak  alaa  Sotb*,  Hani«  md  kaaUhiagniaiaa  flaiwa« 
ittlaanwg  iMvbailBikf*.  Blalbt  wlkraad  dar  Oalmtt  dar  AbgMf 

ah»a  Wattaiaa  a«l  LaWa  «ad  ▼ttUi^  mmgßMtktm  AtfiaMpiaaagi 
dar  VkiMihft  aaUiaaaaBs  teilt  daraalba  abar  ala,  aa  bavalat  ar 

alala  dia  tJatafdrftalraag  oder  Bahmälerung  des  respiratorlachaa 
PblMianarkehreB  ond  liefert  somit  ein  goiabaa  daa  Todaa  adaf 
Biin^sajana  dar  Lebensgeföhrdaaf  daa  Fdtfta. 

JDia  Prognose  ist  natürlich  aabr  verschieden  je  nach  der 
Daner  and  Heftigkeit  dex  £iBirirJning  nnd  der  Widerstandsfiibigkait 
daa  ladiTtdanm.  Einen  der  wichtigsten  Anhalte  gewährt  nnt 
immer  noch  die  Stärke  nnd  Frequenz  der  Harapilaatif ,  dai 
aabnelle  oder  allmUligo  Sinken  derselben. 

Die  B*»bandlung  der  asphyktj'srhon  Intoxirntion  kann  wahrend 
der  Geburt  sc Ihstveratundlich  nur  darin  bestehen,  den  ge^^törn  ii 
Flacentarverkehr  entweder  \vif?fler  herausiellen  oder  dens  n>en 
durch  atmosphärische  Luft  zu  ujät^t^un.  Ersteres  wäre  nur  in  den 
Fällen  von  \  orfjil!  d<?r  Nsibelschnur  dnrch  Hepoaitioa  deraulboo 
möglich,  l^t7.t^  ins  iJHi-stL  (lui  cH  die  küiiüllich  beschleunigte  (ieburt 
geschehen,  iur  \v(Uli  ii  Kiügriü  as  aber  sehr  schwer  ist,  immer 
den  richtigen  Zeitpunlkt  7.«  wählen,  da  für  den  Eiluig  durartiger 
Operationen  sowohl  lur  die  GcLarende  als  für  das  Kind  Vielerlei 
gl!  berücksichtigen  ist.  Im  Ganzen  möchte  ein  etwas  activtiie^ 
\  ur;^nihßn,  aiä  ca  seit  ßo'cr'a  lÄeiten  aus  den  Öchulvorachrifteu 
Lcrauszulcficn  ist,  nicht  anm  Schaden  der  Gebärenden  nnd  ent' 
schieden  awn  Yortheile  der  Kinder  geraiabaa.  Kaah  dar  Oabmrt 
bat  die  Bebaadloag  dar  atphjktiaabaa  latamiaatfaii  das  Kiadai 
aar  dIa  Aafguba,  dIa  BaipiiattB«  amrcgca  aad  4aMa  MtMg 
dMb  Baiilgan  mm  Xaaa  aad  Mmd^  amaaall  dnah  Amaadnag 
laa  Biaahiaiaaa  aiabat  aa  aiallaa«  llalar  daa  bakitiaiaa  Wladaf- 
balaafHBittabi  aiad  baaaadaia  di^enigaa  taa Wirkaandkait»  valaba 
aaf  aiaa  Baiauag  dar  ^ripbatlaehaa  STarraa  gariablat  aiad;  Tarn 
LaftaiaUaaaa  bat  Yarf.  kalaaa  aondarliabaa  Vateaa  gaaabaa,  ab« 
«abl  dfaa  Mlltar  aia  dnrabaaa  latioaaUaa  lak  Waaa  Yarf.  aagts. 

•^■a         SAiaaankl  dar  Abaabalaaa  »^^i»»!»  Qaaaaataad  dar 
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KrwHgung^  sein  kann,  wird  keiner  Erorterunj^  iiiclir  bediirfen,  CHI 
ist  gnnz  gleichgültig,  ob  das  Kind  blass  oder  blau  auH^sioht,  die 
Nabdlschaar  nutsi  ihm  zu  Nichts  mehr,'*  so  können  wir  ihm  in 
diesem  Pankt«  Toviäofig  nieht  b«ittiaam«n,  da  er  ujm  4»9k  den 
■lfi«t«n  Bewein  ioluiiuig  gebttn^mi  int,  nb  ifoU  annli  inr  Tmnwwg 
dmr  PlMMla  «onb  ao«li  kttnn  'Znil  ttoe  mmMlSlUk  M9  glUMIi 
4m  PStnn  rngnüraade  Ptnonatarelfinintioa  Unge,  nb  din 
N«bnlnelMnirf«ltntioii  dnnnrt,  •tnttfladn.  Veiil  Agt  natbtt  lüna«| 
»iMn  einn  kleliin  Blvtonteinlianf  no«  den  Mnbnlntunayn  Tnr  ivMna 
ÜBterbiiidMiy  attliUeh  Mi,  Mnm  «in  «Im  llNi«m  ««4  Ititiitern 
KBlIMwg  dnr  Lang«»  bngfiMtifn,«  Wir  tHUmmi  Ihm  liiwHbi 
aw  4nr  BrfMmmg  TnlUioiBBi«»  M,  glaiibntt  abnv  ÜBmnXhm  RnMÜat 
teMh  niiin  VevnVgnnMf  dnr  Aboabelnag  Us  niun  gÜiUnkf 
SakwindMi  der  Mabeltobnnpslntioti  gMekaa  ni  baben. 

a4  S)  di«  «nrtgnlmllMli«  VnrtbnUattg  4m  Mtalaa  Bisten. 
DinM  üiidet  entnobindea  ttnit,  wenagleiob  nebwar  Int,  aa 
Kinde  and  der  näteeala  nie  aaabsnfreiie»)  da  wir  ▼ob  beidea 
di«  absolate  Blntmenge  ainbft  wiifea  k(a0en.  Eine  Anliäa/aaf 
T«a  Blat  im  l&talea  Kieper  entsteht  vomehmlieb  daveli  Aae» 
preMvag  der  Placeata  dtircli  die  Wehen,  die  eelum  so^r  im 
Anrange  der  Oebnrt  dieM  Wirkung  hnbea  fcfinaa»,  wie  Sectionea 
beweisen.  Selbst  bei  reneitiger  Lösnng  eines  Theiles  de« 
Frncbtkachens,  s.  B.  bei  Plneenta  praerin  bleiben  die  Folgen  der 
PressRBg  des  noch  haftenden  Stückes  nicht  immer  ms.  Eine  nweiie 
Ursache  lic^t  in  der  Qaetschnnf^  des  Fruchtk&rpers  nnter  der 
Gebart  durch  den  Uterus  und  <laH  Becken  und  dessen  Aus- 
kleidungen, welche  aber  meist  nur  einzelne  Theile  der  Frucht 
trifft  und  um  so  früher  tind  stMrker  eintritt,  ja  früher  und  reich- 
licher das  Fruchtwasser  zum  Abduss  kam,  je  krfiflig^er  die  Wehen, 
je  länger  die  Geburt  dauert;  durch  operative  i^iDgriile  wird  die 
(Quetschung  vermehrt,  besonders  wenn  ein  grosserer  Widerstand 
durch  die  Znnge  überwunden  worden  soll.  Eine  dritte'  weuiger 
conütante  Quelle  regelwidriger  lUutvertheilun^  ergiebt  sich,  so- 
bald vorzeitige  Atheuivor»uche  iiusgelöst  wcfden:  es  huift  sich 
das  Blut  in  den  Brustorganen  an.  Für  das  fötale  Leben  li^ibbu 
dies«  mMluMiisehen  Krelelanfstf>rnngen  aber  eiue  sehr  uuter- 
geordaate  Bedeatang,  sia  veraiefaten  niemals  dos  uterinale  La)>ea, 
aatergraben  jedoch-  Laben  «ad  Oedeibea  der  Fraalit  nach  der, 
Oebait,  Kar  die  Bahladernng  def  OametaveebM  awiaeiaB  Matter 
«ad  Fraebt  wM  lebeaagaübrlleb  Mr  die  leMtara. 

DieM  bama  SanrtalhBg  der  wieliifiBtea  Bmailalw  aai  4m. 
FerMbaage»  dM  VuilMieia  mUga  daa«  baüragen,  wnm  elftlgia 
Btadlaai  dM  WerkM  Mtbet  aaagregea. 
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m  J 

Dr.  ML  VM  SMMld. 

Bttvitfl  in  Jafare  1849  M»e  kfa  eine  kMiife  ArBek  fiba- 
dle  Gaticbto^binteii  in  der  neuen  SBeitschrift  fSr  Celwiifflluinde, 

Bd.  26,  S.  321,  hrkannt  gemaclit.  Wonn  ich  mich  nach 
eineiu  Deceiuiiuin  abeimals  deuisulbeii  ÜK^uia  zuweud«»,  äo 
hiiwenlfe  ich  damil,  über  diese  interessantett  iiirtniihflM, 
üdcte  dem  Gehnnslie^v  so  liirtg  nctit  voriconmeiiy  inllliiii 
IQ  den  seftenen  Wim  gerechnet  werden  kdmnai,  meine 
weiteren  Eifabnmgen  mitzutheilen.  Ilire  Frequenz  betreffend, 
10  kciiiicn  in  Wien  m  t  uk m  Jahre  unter  7835  Gebiutistalleu 
'44  UeäichliUu^eu  vor,  wie  uns  Braun ,  Chuuri  imd  Spaetk 
'm  drer  ^KUnik  der  CehurtsbAlfe  1866»  beriditeD;  mter  8514 
in  dar  Frager  nnd  WOnEborger  Aostall  TOfi^mmenen  Ge- 
burten beobacfatete  Scanzoni  58  Geaiditslagen  (also  auf 
1000  Geburten  7)  und  unter  7104  Gebuiten,  welche  seit 
dem  Best)  !ipn  der  Uoltinger  Anstalt  (1792)  bis  Ende  dee 
laiires  lH5b  in  derselben  zur  Beubachtuug  kamen,  waren 
39  Gesichtslagen.  Wie  sehr  sieb  in  der  neueren  Zeit  änb 
Anaichten  äber  die  Behandlung  der  Geaichtageburten  nun 
ftwitfP  der  Einder,  geiidart  haben*  das  ward  dieB  in  vnaerem 
früheieu  Aulbatze  nachgewiesen  und  als  schlagendes  IJt  ispiel 
die  Onander'sche  Praxis  augeliihrt,  weicher  unter  13  Cpsit  hts- 
geburlen  in  der  hiesigen  Gebäranstalt  11  künstlich  beendigte 
i|nd  im  Garnen  nur  5  Kinder  jc^ttetei  wlüirend  aich  unter  den 
fiaclifalBtniy  welche  heaeenii  finrndaftty  WUügtan»  ein  viel 

llMWtMafer.  IMwtdu  im.  M.xni,  Hafti 
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giiiiisügeres  Verbältni««;  hrraiisstelite.  So  überüess  Mende 
von  9  Gesicht8gei)urteu  8  der  ISatur  ;  alle  Kiuder  wurden 
lebend  geboren  und  nur  ein  Kind,  welches  mit  der  Zange 
«xtrahirt  werden  musste,  kam  todt  sur  Weit  Man  vergleiche 
auch  die  GeatSndniese  meines  ▼erstorbenen  Vaters  in  seinem 
Aufsätze  :  „Ueber  die  GesichLsgeburt.  Iii  dess.  Lucina^  V.  Bd. 
löOy,  S.  153".  Er  erzählt  daselbst,  wie  er,  in  den  Schulen 
von  Jeua  und  Göttingen  gebildet,  gelehrt  wurde,  entweder 
den  Kopf  mit  der  Hand  einsivichteo,  oder  im  Faüe  dies  nicht 
geUnge,  sich  des  Hebels  zu  bedienen,  ml  wenn  auch  dieses 
firuebtlos  sei,  die  Wendung  zu  machen.  Er  war  bei  der  Be- 
folgung dieser  Grundsätze  in  den  ersUiii  Jahren  seiner  Kunsl- 
ausübung  nicht  glücklich,  bis  er  durch  zufäUige^)  eigene 


1)  DasB  auch  in  der  Gebnrtihölfe  wi«  ttbenUl  der  eig^ene 
Zufall,  da«  Geschick  oder  wie  |iM|ii  os  nenaeii  wlOg  eine  michUge 
^iio  apiaU  ^aA  aich  der  JuvenaVsahe  Ansspmch:  „Distat  enioD, 
qnae  sidera  te  ezcipiant"  bestätigt,  dazu  will  ich  hier  einen  Bei- 
trag liefern,  der  zugleich  das  Andenken  an  den  um  unser  Fach 
so  verdienten  .ßo^r  auffrischen  söll,  welcher  j:i  auch  Ijinnii  htlich 
der  Gesichtsgeburton  und  ihrer  Behandlung  zuerst  das  Kiehtige 
gelehrt  ijat.  Es  ward  mir  nicht  vergönnt,  diesen  berühmten  MaiM^ 
persönlich  kennen  lernen,  obp^leich  er  erst  deu  lü,  Januar 
g^estorben,  nachdem  er  bis  aum  letzten  Uctober  IMiJ  sein  Lehramt 
am  grossen  Wiener  Qebärhause  versehen  hatte  und  dann  in 
Bnhestand  versetr;t  wnrde.  Ich  stand  aber  mit  ihm  in  freund- 
schaftlichem brieflichen  Veckahr:  wir  tauschten  unsere  literarischen 
Arbeiten,  aui^  (noch  lb30  und  1834  gab  er  neue  Auflagen  seiner 
Lehrbücher  heraus),  und  ich  sciiickte  nteine  Schuler,  die  nach 
Wien  gingen,  mit  Empfehlungsbriefen  2u  ihm.  Bei  dieser  Ge- 
legenheit ^var  es,  dass  er  gegen  einen  dieser  jnup;cn  Düctoren, 
die  ich  ihm  gesendet,  wtslcher  ihm  über  seine  grossen  Verdienste 
und  ftber  dea  Ueiflichen  Klang  seines  ISaniens  im  Auaiande  an- 
.erkenaeudc  Worte  sagte,  di^se  ^elbat  ¥on  bich  ablehnte  nn^  die 
Aeosserung  tbat:  „Wenn  ich  Einiges  sar  Beförderung  der  wahren 
natürlichen  Gebnrtshülfe  nach  meinen  geringen  Kräften  gethsA 
habe,  so  ist  das  nicht  meinem  Verdienste,  sondern  dem  Geaebieb« 
■tuttscbreiben,  wekbe«  ttieb  n  ebi«  ier  gronarUgatea  OeUit* 
.«urtalaen  gebm^  hiA.  Icfc  timt  amb         danaUgeii  nUgeaein 

^«bt  der  Katiir  fe  iiberli^eii»,  aeSu  Amt  9^1  4bw  In 

meinen  QebiraMl  kam,  wo  tagUeb  80  ^li  Si  Geburten^  TOfflnlea, 
'und  mteb  die  eine  Hebamme  a&fiefs  »Kommen  Sie  bieriier  an 
'biaifen,  bier  Ist  ebie  UtoiieUig«*  und  eine  andero:  «BlliiiSfo  an 
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lieubadiiungen  und  durch  sokha  vuu  Uebaimneu,  die  nicht 
|tÜl#r  wus&teM,  da^        ^^g|iI  v«dag,  al»  bis  dar  lUflf 

tmlb  mP^  mm!9im$am  4«r  Nitiir  sdiv  «UMidi 
Mpdot  wwrdtP  l^lmn;  nodi  mehr  mrde  et  dordi  dw  Er- 
fahrungen der  \\  it'ii(  r  (.<  hiiranstalt  aufmerksam  gemacht, 
weiche  ei'  spaler  kconen  zu  kro^a  Qeiegeiilieit  hatte.  ^ 
£g  herrscht  ^heutig^Ni  T9gßB  unter  allen  ^ithirfifaiHini  die 

m  4m  nttlMMt  v«H«ii4mdflii  geMm,  and  die  Aoaidht,  ms 

Gesicbtslagc  «rtorda  e  schon  an  sich  kOnstUcheä  Ein^cbreiteo, 
hai  umi  langsl  aufi^egeben.  Dagegen  sind  noch  in  ein  pmir 
anderen  Punkten  die  j^|t^ujungen  dar  f |M(ligtt|ios^  verschiadQü, 

diM»  Utn  prnndr  «dir  «wodär  iMi  «iigll«iir 
nt  0ennntfvniMMn  damil  iMwinBOTihtorti  In  wilciMV  BiBhlMMt 
fkii,  b«w  fteginii  dar  G^Nvt  wemKsiQii^,  die  Sind«  iD  du 

Becken  stelle.  Dei^  w^iter^n  Verlaal  der  GesicliLsgehnrten 
hai^  u^w  imverf^ash^uw  N4g^  a^f  olu«  Art  h^iüchrMihao, 


Aases  BeU,  hier  i^t  eine  Gesicht^la^^  * ;  00  l^am  tn  einen 
Belle  >  während  i^h  an  d^m  andern  beschäftigt  w»r,  das  Kind 

Ton  selbst,  und  so  belehrte  mich  der  Zufall  eines  bessern,  nnd 
!ic88  mich  aHmiüip-  da«  HTr-htifrc,  das  ich  «spHter  in  meinnn  Schriften 
verbreitet  Ii ,  crkenuen."*  Wli  i;\p.nh{i:-i\  die^o  eintarhe  Aens;*oruDg 
des  bescheidenen,  Wahrfiuit  liobfnilm  Mannes,  wt^lche  <jr  in  flun  « 
let2teu  Jahren  sei^oea  yicllicwegtou  l^obctis  g-cthan  (er  war  den 
VI.  April  1761  geboren,  raithiu  bei  eeinom  Tode  84  Jahre  alt), 
un:-ern  Lesern  nicht  vorenfhalten  zu  dürfen,  da  alles  Einzelne, 
was  einen  grossen  Manu  betriflPt,  für  sptno  Charnktcrintik  von 
Inleresse  Ist.  Die  in  prophetischem  Goisto  von  ihm  1W07  nieder- 
gesehriebonen  Worte  in  der  Vorrede  zum  letalen  Bandu  seiner 
p4bhÄUdluügeü  und  Versuche  gtil^urtali.  Jülmlts  »ur  Begründung  * 
einer  naturgemässen  EntbinduDgsmethode sii^d  jetzt  glasend  in 
Erfüllung  gegangen.  ,,Fiir  die  Gegenwart,"  schreibt  Boer,  ^war 
diese  Arbeit  vielleicht  zur  Unzeit  uiltemouanien ;  aber  kam 
etwan  Ungewohntes  cur  Zeit/  Ist  je  eine  Gestalt,  die  erst  bcgnnn, 
dv  gH^nereil  MeDge  willkommen  (gewesen?  Dieser  UiiiHtand 
iodCiTt  in^^SVQn  O^qU^^  t^u  dem  inucrea  Gobalt  der  Dinge,  die 
nsgeitehtet  alles  Wideretrebens  auf  der  Urbahn  des  i^infachen 
vmi  Wahren  nihig  fortschreiten;  and  so  wird  auch  dieses  wohl« 
gtaiMiiI«  Weil  doroh  noparteUsche  Kachkommen  endlicli  snr 
'  ▼tfifamg  f «d«ike»,  $tk  lamt  ^nntni  aar  der  Gravi  dtoa  gelegt 
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die  kaum  -ftwa»  Wesentliches  vermissen  HbH,  und  alle  sete 
Nidiftilger  mmten  b«  der  BiBSchnaraqg  das  MaditoiMD«» 
Jener  Legen  in  die  Ftotapfen  dieeee  Goryphien  nneerermesen^ 

Schaft  treten,  da  er  sich  einzig  und  aiein  auf  die  treuesle 
Naturbeubachtung  stützte.    Dagegen  hat  Nagelt  die  oben 
berührten  Fragen  offen  gelassen,  tiiul  so  mag  demi  m  dem 
Folgenden  ein  kleiner  Beitrag  zu  ihrer  Lösung  gegeben  werden.^ 
Sehen  HiM  hat  die  Eedingong  der  G^sidiilsiagen  in^ 
einer  Auflrtenunung  dee  Hfoiteriianplee  gesochc,  und  dieeelbcii 

durchaus  nidil  für  ur>|)niiiuli(  h-'  Lagen  gelialleii.    „Wer  mit 
Gednid  und  inil  Au!j4lauer  \nu  Kreissbett  zu  verweilen  vermag, 
wird  sich  überzeugen,  wie  zunächst  die  grosse  Fontanelle, 
dann  die  Stirn  aich  darbietet,  und  diese  iunner  tiefer  fiigt, 
Mb  treibende  Wdben  siMer  «af  die  Wlrbdainle  nnd  von  Her 
ans  aof  den  gebogenen  Hds  wiricen,  wodordi  das  Kinn  . 
geschoben  wiid.    Eben  so  imläugbar  zeigt  sich  zuweilen,  wie 
die  Stirn  wieder  autsleigt,  wenn  das  iiiiUerhaupt  dui'cü  die 
Natur  oder  die  Kunst  wieder  fm.  vnvA,  und  nun  herabtritL 
Da  sich  mm  die  Gesichtslage  ans  der  Sch&del&ge  bildet,  so 
ist  andi  diqenige  Gesiefatslage  die  hfloflgste,  die  ans  der 
ersten  Sdieitelbeinlage  hervorgeht  Da  nämlich  das  nach  links 
gerichtete  Ilinterhaupl  sich  aufstemmt,  und  der  Kopf  um 
seineu  yuerdurchmesser  sich  dreht,  so  iühlt  man  die  Stirn 
nach  hnks,  das  iünn  nacb  redits,  die  Nase  im  queren  oder 
linken  schrägen  Durchmesser.  Die  rechte  Wange  liegt  am 
üeliBtim,  und  onter  Vmstinden  bfldet  sich  auch  auf  ihr  vom 
linken  Mundwinkel  aus  eine  Geschwulst  Es  liegt  das  Hinter- 
haupt seltner  nach  rechts,  daher  dciiu  auch  bei  dei  Gesichts- 
lage das  Kinn  seltner  nach  links  gerichtet  ist,  wie  wir  jene 
Lage  als  erste,  diese  als  zweite  bezeichneii.**  Dieser  bereits 
1845  ausgesprocBenen  Ansicht,  s.  Torträge  über  die  Geburt 
des  Menschen,  S.  167>  ist  der  Verl  in 
Lehrbuche,  1855,  S.  581,  treu  geblieben,  wo  er  zwar  die 
Gesichtslagen  in  primäre  unH  ^ri  luidäre  eintheilt,  aber  hinzu- 
fügt: „Wir  glauben  nicht  an  primäre  Gesichtsiagen,  sondern 
hallen  sie,  ide.die  sogenannten  Stimlagen,  die  nichc  nt 
.  Stande  geiiommene  Geaiditslagen  sind,  ffir  seoondftre  Lagen, 
nnd  neboNHi  daher  nadi  BeeiMcfalnngen  an,  dasa  aie^fnr 
entstandener  Weheutbatigkeit  nicht  bestehen,  ^vuiii  aber  schon 
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Tor  dem  Blaserisprunge  geföhlt  werden  können,  wenn  der 
Kopf  wnlireuil  iier  Erweiterung  des  MuUetUUUldefi  ikir<^  dii^ 
ailbeu  ailmäüg  vorgeschoben  wird/* 

jKfiptfiflA  hmIiI  oinnfillg  teaiiC  »■totarliiim,  düt  wktk 
Ito  CiiMWBtMi  Mtfi  mt  wmk  Smif ll  Her  Wdhn 
vollständigen,  indem  zu  einer  voUkommenen  GesichUiage  immer 
ein  gewahsames  Zuruckgebogensem  des  llinieilKnipLes  gegen 
den  Nacken  erforderlich  ist,  was  ohne  Einwirken  von  Utertia- 
Gontractionen,  besonders  bei  lebenskräftigen  Früchten  nichl 
Wrfgftilglwhät  &  deift.  GelMitBluiMls.  l.Abtb.  1861.  &»67. 

Dagegen  sagt  AeMM»,  man  hibtt  ittwefleii  ftutogiiflniii 
das  vorliegende  Gesicht  schon  im  Laufe  der  letzten  Schwanger- 
schafUwocbe  mit  voller  Beslimmtheit  zu  erkeimen.  Dess.  Lehrb«, 
SL*Aii&,  &  20^  Er  lindet  die  Ursachen  dieser  Gesichlslagen 
m  <ii«r  —finiiiminiiiii  Umwandking  dar  Q^eitogin  in  ScÜdok 
h^Hk  Oen  M  mürit  Aw«>  nidit  ^  dem  TovkuniMB 
primiMr  CMctofogen«  m>  di«  MwMma  mtkmf  Monaie  f«lr 
der  Geburt  voraus  bestehen  könnten,  wenn  er  auch  zugicbt, 
da&s  sicii  dieselben  auj»  einer  Streckung  des  Halses  gewöhniich 
■  ffst  in  den  letzten  Tagen  des  rei:(  Iniftf^stgen  Iffflhwangflrafhnft- 

knmm  hMuu  tei.  LMiu,  lfi57,  &  1. 

Wm  mhm  mm  Vonteheiidm,  d»m  soImI  motk  fapi 

iMeren  meisten  vaterländischen  SdmflsteUeni  d«s  Fael»  ibdr 
den  fraglichen  Putikl  eine  grosse  Meinungsverschiedenheit 
slatlündet.  ßedenkl  man  aber  die  höchst  gezwungene  Lage, 
in  welcher  sich  der  Kopf  bei  einer  Kingir  ia  der  Schwanger- 
acMt  kMlebeodaa  ^tmkuiaä»  haAmdaB  ottM.  IbarMb» 
airiitigt  man,  daaa  garade  bai  a^ter  eriuDBlini  Gaaicfat«  alla 
dasselbe  in  das  Becken  eingetreten,  der  Kopf  noch  ungemein 
hoch  stellt  —  svü  haben  wenigstens  bei  allen  uns  zur 
Beobachtung  gekommenen  Gesichtslagcu  iu  der  Schwangiav 
aobaft  ainatt  yofliagwidaii  üheU  durch  die  innere  Untersrinhwm 
an  «der  mr  eefar  hoA  p^ft^it  —  mhfcm  feiir  jcMf 
iai,  daaa  dar  Kafif  in  aaioer  gewtinlialmi  Lage  mit  dam 
Scheitelbehie  nadi  abwärts  gerichtet  seine  Stclluiig  einnimmt; 
so  sieiit  man  in  der  That  nicht  recht  ein,  wie  sich  schon 
Higacd  Ut  vor  dem  Eintritte  von  vorwärts  treibenden  Gon- 
iNdiaaaB  daa  Cteraa  eiM  GaakiOalasa  liihini  Imniila.  JUa 
tamfema  aim»  ufflkA^ahni  Stnduin^  daa  Kopfaa  (fimhii) 
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OMl  ^Mter  «tau  ättwIlMrtitiM  M  liHiiMiliiii  ttÜbs^Mlii« 

bawegongen  &t%  FOtufi  (Simpson  u.  A.)  halten  wir  yVMt 
fflr  durchaus  ungerechtfertig:!.  Die  Gesrchtslagen  hiUlcii  sJcb 
erst  mit  dem  Eihtritta  der  das  Kind  nach  abwärts  bewegenden 
ContnietiiNien:  der  Kof^  steMbi  aiph  mifr  dMi  HIlbtfiMiilltt» 
W  mam  BlMrilie  i*  da»  «iwti  Wmkm  nrf,  'Mtt  ibMi  im 
Mun  QwvdinviiiiiesMlr,  vml  blsM  nirii  4lte  (Shl^^  lui 
stärkerer  Drehung  das  Gesiebt  dar.  Danrni  kommen  auch 
Gesichtslagen  häutiger  hei  Firslgrhärenden  vor  —  unter 
44  Gesicbtslagen  ereigneten  sich  nacb  Braunes  Berichte  29 
W  PiMpdris  «Mi  16  bei  Mulüpim  —  in  der  fi^  fOUt 
mtn  M  firstgsbftreadai  ig«g«B  End«  dar  Mmm^inMi^  M 
Kopf  kl  der  gimihnichm  8ebäleUiein];igr  mehr  oder  ^iMniger 
tief  in  die  Beckenhöhle  eingeli'etrn ,  und  dann  kann  vön  der 
Bildung  einer  Gesiclitslage  nicht  mehr  die  Hede  sein.  Bleibt 
ober  der  Kofrf  ausnabmsweise  hoch  stehen,  wobei  sehen  in 
der  Sehräigm^heft  ein  ffinderaiss  ednee  fiintrdtenB  eiek 
leJlmd  mackt,  ein  Ittngekelicik»  etwas  f ennglna  Becken,  eiarki 
Heigüng  deenlken,  vUbdekt  audi  die  deHM,  wenig  nack> 
gicbige  BeschafTenheit  def;  unteren  Gebirtnultersegmeiites,  und 
beginnen  nun  die  \Vctien:  so  kami  sieb,  statt  dass  der  Kopf 
in  aeiner  ^ewümkchen  Richtung  Torwftrts  getrieben  wird, 
dereeUbe  analeinaien,  oin  aeine  Qumekae  sieb  dniieiir,  nni 
db  Stirn  bei  kalber  oder  daa  Geiicht  kei  gaMer  Mumg 
dem  untersuchenden  Finger  daribieten. 

Mit  d(  r  il<  raushihiung  der  Gesichtslagen  aus  den  gew6hn> 
heben  Sclieileibeiniagen  m  der  ebeu  beschriebenen  Weise  hängt 
die  Art  innig  zusammen,  in  weicher  sich  das  Gesidht  aar 
Geburt  stefit  Wir  haben  es  bei  allen  uneeren  beebtblatan 
tfieeicMdagen  als  eonatant  gataden,  dass  beim  Bdtfitte  daa 
Kopfes  in  das  Becken  die  Stirn  Anfangs  nach  vorne  gerichtet 
staiiil.  so  dass  ali^o  das,  was  man  in  frütierer  Zeit  für  regel- 
■widrig  gehalten,  gerade  als  das  Regeknisa^e  erkannt  werden 
iDdaa.  DiaMr  Stand  der  Stin  Back  votn  wird  sink  Iwlkt 
aas  der  VamwiAuns  amer  priariMi  fiAeiäbeniage  ki  ekn 
^alnafaaBhge  erklHien;  «a  scMnaBn  «Mt  aanh  älle-Gabarlakelfer 
darin  übercin,  dass  die  rechte  Hälfte  des  Gesichts  häutiger 
vollieft,  ats  die  iiuke,  >vas  \vi( der  uif  das  häufigere  Voi- 
koamto  der  aosen.  enten  Scbeitelbeiniage  (Kücken  des  künden 
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mck  üßka  vorn)  Imzogeii  werden  nmj»ä.  Schon  Nägdi  be* 
zeichnet  1830  in  seinem  trefflicben  Lebrbucbe  der  4>«biifte» 
iMÜfe  &  ISa-te  I#age  mit  dfr.nAHQ  Hälfte  dee  GetiditeB 
w  als  mtoLme  niKd^nitta  iIiiMm  JEiMm 
JSToJU  n.  A.  ibardQ.  Et  mm  Jdmnftcfa  dia  Anoiline  foa 
vier  Gesichtslageo,  wie  sie  uocb  Buach  gelehrt,  und  dem 
auch  Cred4  1853  gefolgt  ist,  verlassen  werden:  denn  die 
dritte  und  vierte  vQn  die^eft  ifMb^enossen  aog»nomniene 

Ciwchntop  <aiim  m^k  links  ?an  wd  Mvi  ^asil»  tecbu 
wa)  hüdfln  ^mda  dk  Rsfil^  «rvftndsla  iidi  «bir  sichir 
M  dm  WBileMn  IMtofs  dtr  Mmrt  in       ▼€«  IEIhmA 

bek;eichiieLe  erste  und  zweite  Lage,  d.  h.  das  Kinn  bfwegl 
sich  von  hinten  nadi  vorn,  vvas  lieilich  bald  iiöher,  bald 
tasfer  im  Becken  geschabfu  kauo.  Auch  hierüber  hat  Nägd4 
MagiBi  ^  äBsig  Wahr»  gaklurt*  weieher  CietalshaUer  Akef« 
hawf  dsD  Wmt  inr  VdninfadwM  der  wustin  Lehre  von  dali 
Kiadeslagen  angebahnt  bat,  d6r  a«cb  griailMitheils  toIi  dei 
beutigen  Fachgeuossen  veriolgt  wird.  Kleinere  unbedeutende 
Modilicatjonen  werden  immer  in  der  Natur  vorkormneii,  nur 
flMsa  maA  aoa  diawm  nicht  gleiab  eigens  benannte  Lageo 
wadteüi  aonaft  banwon  inr  tviadar  nun  alten  Bauddocgut^adbuB 
Wirrwanr*  9ß  ftindealagiii  su  markan  4aB9  Gadichlaini 
seiner  Schdler  zaBMUbeta^  Was  unser  bocbtarehrter  Preond 
Cred4  in  seinem  trefilichen  Werke  „Klinische  VoiUage  über 
Gebartshulie,  1853,  S.  490,  hinsichtlich  dieses  Punktes  aus- 
gesproahea,  uaterscbreiben  wir  aus  ToUaan  Herzen:  „Es  wäre 
aahr  wtachen^ivarth,  «mn  die  Ubrer  dar  4S«burtabllUi»  siob 
«Blar  «jnander  Über  das  P/tacip  der  Benennung  «inigen  wnUtan, 
statt  dass  fast  jeder  sich  berufen  Hihlt,  eine  eigenthämliche, 
2uweilen  nur  in  unbedeutenden  Diugeu  ab\N(Mcliende  und  <larum 
gewiss  überflüssige  Beueununpweise  aukusleiien.  Dadurch 
MRird  für  dia  GaburlahAlfi»  das  gagONMitige  Verständnis«  ausser*- 
aidwillifh  nrscbwi«  und  namanUMi  derMitllar  waiai  aitb  im 
Anfnige  gar  niohl  haranstnMan»  wann  er  ans  dan  gatemtan 

^'Stenn*  II)  ein  neues  gerath.** 

Zur  Be&laüguug  unserer  oben  aulgestellten  'Behauptung, 
as  Begel,  dasa  bei  Gaaichtsiagen  aiilangs  die  Stirn  nach 
naw  atfndflv  kkum  w  «tibi  mbii»»  dia  Krfabvmigtn 
AmMit^s  (Lahrb«,  8.  802)  iiiar  anwaiben.  Daraelba  sab 
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g^Q  XJL  0.  aiMd,  Zar  Lehre  vea  Oaitobtosebartea. 
unter  45  beobacfatetoo  Gtaichlsiagett  folgeade  fteihetifolge 

1)  Di0  Sürn        YOTB  m  MtL 

ft)  ^    ^   ttriit  iMr  (ein.  .  .  •  «  - 
8)        n   fMlUi 'vm.  .  .      #  n 

4)  „     „    rechts  zur  Seite  .  .    6  „ 

5)  w     „     iiiiks  hiateu  2  „ 

6)  M    rechu  UotiNi  •  .  • 1  „ 

Zugkich  gekt  darauf  tartr,  dais  man  mit  voieni  RmAHs 
•fe  orale  Geaiisbtalage  daa  VorÜcieo  der  MfaMi  GaandiUMIIe 
besdchnet  —  Die  drei  Golmrutypen,  wdohedaraelbeV^HIisMr 
für  die  einzelnen  Steliuogeu  des  Gesichte!;  aiigenoiiiinefi, 
nämlich:  1)  die  Stirn  an  dem  Tuberculiuu  ileo-)iectineum; 
2)  in  der  Mitte  der  ungenannten  Line;  andlkh  3)  in  der 
fiegaDd  der  liokea  SyiMiMHidroaia  aaero^^ÜMa;  ImlaB  mdk 
daher  recht  gut  auf  die  emaelM  Drehungen,  wie  aohdM  M 
fieaichtalagen  nothwendi^er  Weise  vorkommen  müssen«  an» 
wenden,  und  können  demnach  bei  jeder  Gesicht&Iage  nach- 
einander  durchgefühlt  werden. 

Die  jneiateD  Anaichten  der  fi^anzdsischen  GeburtsheUar 
eteman  gaox  inii  onaeraii  TateriSndiadieD  AherehL  WeiMi 
watiBt  dan  Miereo.  Banddacque,  Chrdim,  Maygrier, 
Ccq^wron  die  Gesichtslagen  noch  furcliteten,  und  bei  den- 
selben zu  oporiren  oder  sie  wenigstens  iHnzuändem  lielhen» 
so  hatte  sclion  die  vielerfahrene  LctchapeUe  das  Richtige 
gMirt,  und  ala  PnDcqi  au%eateUt,  die  Geaichtagehorlaii  den 
HaturkrifleD  mr  Beendigung  ni  Oberlaaaen.  8.  den  vor- 
trefflichen  Anflrati  Aber  Gealchtagebnrten  in  ihrer  ,,Pratiqae 
des  accuucliem.,  1821,  toni.  1,  p.  367".  Cazeaux  nimmt, 
der  LachajjcUe  folgend,  nur  zwei  Gesichf^? lagen  nn:  die  erste 
,.Meul0-iliaque  droite''  und  die  zweite  „Mento-iliaque  gauche^ 
FOr  Jede  dieser  awei  „PoBÜienB  fondamenliiea^  ninmit  er  dam 
drei  Vavielltfln  an,  die  ManiAneure,  tranavmeOe  et  poatMMire^ 
fnn  Seanami,  wfe  wh"  geadien  haben,  ebenfsAa  adoplivt 
Cazeaux  <i  Lein  buch  erschien  in  erster  Auflage  1840,  in 
zweiter  1844,  und  m  vierter  1853.  Dagegen  glaubt  Cazeaux^ 
fNnaidra  Geaichtaiagen  annehmen  an  müssen,  indem  er^sagl! 
v,La  fiUN  pent  ae  präsenter  aontent  Mpkdto  an  d^treit  anpMttr, 
ntege  avant  le  däbat  du  Iravatt  on  la  nipture  de  la  peeha 
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axiuuoUrjiie/'  Lelzteres  ist  Wdiet'  unEweitelhafl.  Hinsichtlich 
te  fintsran  beruft  er  sich  auf  B«obacliliiiigen  der  Lackapti^ 
«Mm  «Mk  'Am-  Tode  dar'  Sdintugwen  M  4er  Scmioii 
MeMagen  will  gesflkM  IuAm  CwtMmoB^ftM  des  aeeoiich; 

4.  Ed,  1833,  p.  469.  Aehnliches  i«t  von  El.  von  Siebold 
schon  1809  in  dem  aiigr/oprnfn  Aiilsatze  „über  Gesichts- 
gehui'teii,  S.  143"  behauptet  worden ,  der  sich  gleichfalls  für 
ffimiM  toitfatitegen  iMpfielik  und  als  Beweis  anCAfiirt, 
dass  ef  Oiiigj'iihMlt  iHille,  'iiMhrM  Haie  iä  fl*ftheratk  AMiatan 
iPifBiMliiftiie  flehwsTignre  ni  secärenf  imd  Geskhtslagen  so 
linden.  Dagegen  hnt  aber  Hohl,  S.  552,  seines  Lehrbuches 
nachgewiesen,  dass  darauB  kein  richüger  Schlusü  könne  ge- 
Mgao  frarden,  mdem  etd  todter  F^üas,  in  eoieiD  Leichname 
üagsBd,  abgeseben  von  der  Lagenveränderong  des  letatferen, 
}ade'  tag»  amkdMieii,  aiidi  mit  dem  Mcfate  nach  anten  zu 
liegen  keanaen  kana  Wenn  aber  eben  C<»SMum  "wät&r  sagt: 
nParnii  les  q«atre-vingt-ciiK|  i  resentadons  de  la  face  ritöes 
par  les  auteui*s  du  üieüonnaire  de  medecine,  quarante  neiif 
oal  M  dairenient  reconnues  et  annoncees  avant  la  rupture 
dai  0M■rimneB^  und  dandt  primlrB  Gesietilslagen  beiveisen 
wfll,  80  können  wir  das  nicht  gellen  lassen,  mdem  die  lagen* 
Veränderung  oder  Verwandlung  einer  Scheitelbeinlage  als  Ge^ 
sichtslage  lange  vor  dem  Blasciis|ininge  getühll  werden  kann.  — 
Auch  Chailly-Honort  uinmit  um  zwei  Gesichtslagen  an  und 
führt  dabei  die  Meinang  des  berühmten  P.  DnboU  an/  nach 
welchen  „ces  prisentations  seraient  presque  töujoors  primitives''. 

5.  ChmUy  Trait^  praU  de  Tart  des  aecouch.,  1853,  \).  750. 
Man  muss  aber  dabei  nicht  übersehen,  dass  es  den  tVanzösischen 
Geburtshelfern  hauptsächtlirb  darauf  ankam,  nachzuweisen,  dass 
die  Obliquität  des  Uterus  (Deventer)  nicht  die  Schuld  an  den 
Geaichlslagett  trttge.  Die  oben  bemerkte  willkürliche  Streckung 
des  Kopfes  nach  l}uh<d$  führt  swar  ChaiiUy  mit  den  wftten  an; 

uue  epoque  ind^termin^  de  la  grossesse  le  mei^on  peot 
s'ecartcr  de  la  poitrine;  si  le  foetus  reste  dans  cette  attitude 
jusmi'ä  terme,  il  s*y  trouve  fixe  definitivement  au  debut  du 
traw  par  la  mpture  des  membranes  et  les  contraetions  de 
rMraa".  A.  a.  0.,  760;  aber  er  schdnt  s^st  nicht 
redit  daran  in  glauben,  indem  er  hinzufügt:  „Qaelle  i|ae 
soll  la  cause  de  cette  presentaüon  etc.**  —  Der  En^Uhider 
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fiamsbotham  erkllii  .4lia  G^flichUiiagea  ai»  den  ^kirnUigdO 
friiildel,  fliettt  ai>€r  «Mb  al»  QuiplMgel  mä:  „If  tk»  faü 
««U  nimd,  if      |Milfii  be  good  ani  Hl»  iite  tthl^ 
i»  «  KeB«ni  piinciple,  fiM»  prrtailttiiilM  ivV  b»  IMlMlii 

wilb  litlle  or  iiü  assistaiice."  *l)«ss.  Principles  and  Practice 
oi  ühstetnc  Medicine  and  Surgerv.  3.  Ed.,  1851,  p.  1^2. 
In  ähulicber  VVeisp  spracii  sieh  ßlundeU.  ul  auim 

fOQ  2!L  (Mb  1634  beraiunmttoop  Vodaiyiigü  Mt  mi 
«r  odniM  btmcM  AnMidi  $m»  iijiniii  .W«M  biv  » 
MinibraD:  f,bi  preMntalloBS  of  tbe  in«  Ihi  sloiotl  tiri»  «lil 
appi) ;  a  rule  whicb  roight  be  whispered  inlo  tbe  car  at  all 
Umes,  wiien  you  are  at  the  bede  siAe^naturam  sequer^i 
«Wlivery  is  a  natural  procett,  tberefore  a  ÜMr  Inai  lo  4be 
iMtural  efiorU.  WbM  tbip  joii  tel  •  fao»  mm«  iiiijMKif» 
oay,  gctteivUy,  you  büre  Jütle  to  4«;  you  «aad  not  Mid 
another  practitioner;  you  need  not  iM/om  your  mmda  lo  gel 
aUü  a  State  ot  perturbation,  as  if  you  bad  äunii*  nii^bty  feat 
lo  achieve.  You  have  otily  to  iki  quielly  at  Lhe  bed  skfe,  lo 
«ii|i|i«rt  tbe  ceafidenoa  of  Ibe  imMB,  lo  lel  lhe  utem  aoU 
IUI  iir^t  tbe  perimmn,  t»  yüor  bands  «•  Ü  immi  iii 
ncMVf  tbe  cfaüd  «bicb  Halm  dep#8ito  m  üumi'  BkmtM 
Pnpcq^ea  and  Practice  of  Obstelricy,  p.  281  ^ 

Tflr  reiheD  nun  b  Nachfolgendem  em  Verzeicfaniss  der 
von  uns  von  18S3  bis  1858  in  unserer  Anstalt  beobacbtelen 

Gesichtslagen  an.  Die  Zahl  der  in  der  angegebenen  Zeit 
überbaupt  vorgekoimuenen  Geburten  belief  sieh  auf  'i050  und 
unter  diesen  befanden  sich  15  Gesichtsgeburten.  Wir  scbildem 
diese  letzteren  nur  in  kurzen  Umrissen,  insofern  diese  zur 
Constatlrung  des  von  uns  vorstehend  Bemerkten  dienen  können. 
Der  Mechanismus  dieser  Lagen  ist  ohnehin  jetzt  ttberdll  so 
richtig  anerkannt .  dass  wir  uns  der  Arbeit,  auch  diesen  bfi 
unseren  Miltheiluogen  austübrlich  zu  beschreiben,  überheben 
können.« 

1.    1833.  Erstgebärende.   In  der  Schwange» scbaft  vor- 
liegender kindeslheii  sehr  boch,  ak  Scbideibige  enkeoobar* 
W  bcgbinendar  firöttmg  d^«  Motlemrandes  ^demttob 
biMBbnra  Mcbtob^  Dit  Ste  lag  MWb  imfci  um»  raefaia 
finibihtahlUftfl  Homnaa^  fir,  fiNbune  dw  GaiicblM  mit  dan 
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ÜHie  nach  rechts  vom.    G«biirl  «iaes  lebeadfln  ÜQ|toi. 

BidmiMfl  •  Iii       Mmm^&MtM  ftHiegend    Nach  dem 

Beginn  der  GebmL  lag  die  rechte  Gesichtshälfte  vor;  Drehung 
des  Gesichtes  erfolgte  unter  der  mitlierea  Be€keoäffmiii|p; 
khflHkr  Knabe.   GdNirtsdauer  11  Stunden. 

Mt'  ttUkMr  MMmIIotI  Sehr  MbtT  Abgang  ¥twA^  ' 
Wassers,  wihraMi  der  Multemiund  elrat  trie  ein  SübergroschcM 

lireöffhet  war.  AllniSlig  trat  das  Gesicht  ein,  dessen  Stirti 
nadi  rechts  und  vorn  gekehrt  war.  Nahe  detn  Beckeo« 
ansifange  drehte  sich  das  Kim  Ton  links  hinten  nfeok.liiika 
f»  LeteDdea  HidoteB.  Omar  der  MwM  5S  Stanta. 

4.  firstgebäfende.  fltim  naisli  raehte  wn.  TmT 

im  Becken  erfolgte  die  Drehung.  Lebendes  Mädchen.  Geburt»- 
daoer  20  Stunden. 

5*  1850.  Erstgebärende.  Bei  der  ersten  Unlersuchuiig 
aaeh  «ügeirnleoen  Geburtawiebeft  atand  der  ToriiageadeKinda»» 
ttafl  iMeh«  hadi  in  Backtnt  aar  mtit  Tora  konnta  naa 
denaelhen  doreb  das  ScbsMeagewIlie  emiehea  uild  ninsirte 
ihn  für  (Jeu  Kopf  haUen,  so  rundlich  uiu\  hart  war  er  an- 
zaroblen.  Nachdem  die  Wehen  8  Stunden  gedauert,  trat  der 
vorliegende  Theü  tiefer  und  «bot  nun  des  Geeichtes  huke 
Hllfta  dar,  waM  die  Süm  naoh  reehts  fora  ataad.  Dia 
Drahaqg  erfolgte  imtorbalb  der  Beckenweite.  Lebendaa  Mfidehaa. 
Oanar  der  Mmri  82y«  Standen. 

6.  1851.  Erstgebärende.  In  der  Schwangerschaft  sehr 
hoher  Stand  des  vorliegenden  Kmdestlieils.  Linke  Gesichts* 
btifte  naeh  Eintritt  der  Wehen  fflhlbar;  Stirn  nach  rechts 
Toni.  Sehr  tagaanMr  Verkuf;  Antothalt  des  Kopfes,  4sr 
srfaa  Drehang  aiMier  der  miukrea  Apertar  genaolit  balle, 
hinter  den  sehr  engen  insamn  Geschiecbtstheilen.  Geburl 
eines  Jebenaschwachen  Kindes  männUcben  Gesdüecbts;  Tod 
daaaelben.   Gebnrtsdauer  197^  Stunden. 

7«  1851.  liehrgebäraada.  Erst  mit  dem  Eintritte  der 
IMmb  liUbara  fiarichlsli»;  aasli  laer  lag  die  üite  flUfta 
iasMdMa  daafiM,  anTaaga  aask  Maks liiilsBi,  Mia 
sich  iu  dei'  Beekeuliöhle  nach  vom;  das  Kind,  weibhchen 
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U*  V«  Bitboldf  Zur  Lebro  ron  don  Gmiefatggebnrten. 

Geschlechts,  lebte.  Dauer  der  Geburt  9  Stunden.  Sehen 
frülier  hatte  diese  Schwangere  ni  4&c  Anstalt  ein  teätainiuiiaai 
fk&A  «usgelragMies  Kind     einer  Btriisinge  gafcdren, 

a   1854   XueitgeblntidR.  Sie  kam  nit  Welmi  in  did 

Anstalt,  und  hatte  unterwegs  das  Fruchtwasser  verloren.  Bei 
ihrer  Aukuiiit  ergab  sich,  dass  der  Muttermund  vollständig 
eröffnet  und  der  Torttsgjende  TJieil  unterhalb  dsr  nütlenn 
Beekendftmng  seine  Lago  hatte.  Die  Mm  war  nach  vorn 
Mehla,  daa  Kinn  nach  Unten  Knks  geriDbtet  Bai  lilfti|sd 
Wehen  Hküte  das  Gesicfal  tiefer,  und  drehte  «ii4i  erat  im 
Ausgange  des  Beckens  so,  dass  das  Kinn  sich  nach  links 
vorn  wendete,  worauf  eiu  lebender  Knabe  geboren  ward. 
Geburtsdaucr  G'/^  Stunden. 

9.  1654  Erslgebitarende.  in  der  fibhwangenoiiaft  Hänge- 
bauch;  wKagender  KindeaClieil  als  Kopf  eriunnit  hoch  hinter 
der  Symphysis  oss.  pubis;  Eintritt  der  Geburt  am  15.  Mai 
früh  5  Uhr;  das  Wasser  war  schleichend  abgegangen.  Man 
iuhltc  anfangs  eine  Stirolage;  die  grosse  Fontanelle  nach  rechts 
and  iionnte  fon  da  nach  linits  herüber  die  Nasenwurzel  be* 
ttnicfaen.  Allmllig  bildete  sich  eine  Gesiehtsbge«  wnbei  die 
8lim  nach  Tom  und  rechts  gerichtet  blieb,  bis  bei  tSefem 
Herabtreten  des  Kopfes  die  gewöhnliche  Drehung  des  Kinnes 
nach  hnks  und  vorn  erfolgte.  Der  Durchgang  (lui  (  Ii  die 
äusseren  Geschlechtstheiic  ging  sehr  langsam  vor  sich;  dies 
nnd  eine  hernach  entdeckte  sehr  feste  Uni8chlingun|^  der 
Nabeisdhnnr  um  den  Oals  des  Kindes  mochte  wohl  die  IJnäcbe 
sein,  dass  das  Kind,  männlichen  Geschlechts,  todt  gdioren 
wurde.  Die  Section  wies  eine  beträchüiche  llyperaeniie  des 
Gehirnes  nach.    Geburtsdauer  21 Stunden. 

10.  1855.  Zweitgebirende.  Beim  Eintritte  der  Geburt 
nblte  man  im  Beciuneingange  den  Kopt,  welcher  mehr  nach 
vom  auflag,  ebne  dass  man  Gesicbtstfaeae  unterscheiden 
konnte,  first  nachdem  stlrkere  Wehen  eingetreten  wuren  und 
der  Kopf  tiefer  getreten,  liess  sich  eine  Gesichtslage  erkennen, 
ätirn  links  vom,  Kinn  rechts  hinten.  Nach  dem  Abgänge 
des  Fruchtwassers  (eine  Stunde  vor  der  Geburt)  drehte  sich 
nnteriudb  der  mittlerak  Beekenöteing  das  Kam  yod  reehto 
hmten  nach  rechts  vom  und  em  labender  Knibe  ward  nnlsr 
krWgenWdien  ausgeschieden.  Daner  der  6eb«rll9Va  Sluadea* 
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IJ.  1856.  Erstgebirende.  Sie  kam  mit  bereits  begonnenfa 
WiiHD  naek  TalMigv  Ower  denilbai  in  daa  AmI^  Dv 

Mottenmiiid  wv  von  den  UniiDge  eines  VfeiyiteiyoirthiBnr 

stficki«  geöffnet  Die  linke  Gesicbtshälftc  lag  vor,  Stirn  rechts^ 
mein  ii;id)  vorn;  im  der  kieiniu  il  dos  Kindes  (eh  wai  lucht 
aosgetragea;  Gewicht  4  Pfund,  Kopiuiui'ang  11  2eU)  kam  da« 
6^iebl  fast  quer  B«n  IHvchBcfaneidai.  Ik»  Kkid,  mäUukm 
-Qesdiledito,  kbte.   Dauer  du*  Gebwl  16%  Smnte. 

12.  1856.  Erslgeharenil« ,  hvi  weicher  sich  in  der 
Schwangerschan  keine  Zeichen  der  Gesichtslage  gefunden  hatten. 
Rechte  Gesichtshäifte  bg  vor;  Stirn  nach  links  vom.  £ine 
Stunde  vor  der  Gebart  Wasserabgang,  worauf  das  Gesicht  in 
den  Beekenausgang  trat  und  hier  seine  Drehung  mit  dem 
Kinne  nach  rechts  vorn  machte.  Das  Kind,  wcihlicben  Ge- 
sciiiticiils  lebte.   Gd)urtsdauer  13%  Stunden. 

13w  1856.  Erstgebärende.  Kam  mit  Wehen  in  die  Anstalt 

Diese  hatten  bereits  am  16.  October  Abends  11  L'hr  begoimen. 
Am  an<lt"i  rii  Tap  gegen  Mittag  langte  sie  hier  an;  der  Mutter- 
mund liug  eben  au,  sich  zu  öll'uen;  ein  kuidestheii  konnte  ditrch 
denselbeii' nidit  entdeckt  werden.  Sehr  langsam  erfolgte  die 
weitere  Eröffnung  des  Muttermundes,  ohne  dass  sich  in  Bezug 
auf  den  eintretenden  Kindestheil  bis  zum  19.  October  nach 
Mitternaclit  etwas  änderte.  Von  da  an  wunlen  die  bisher 
schwachen  Wehen  stärker;  man  iuliite  nun  den  kujit  in  das 
Becken  treten;  Stini  nach  rechts  vorn,  Kinn  nach  links 
hinten.  Die  Eihäute  traten  durch  die  äusseren  Geschlechtstheile 
und  mit  ihnen  zugleich  ward  das  Kind,  ein  lebendes  Mädchen, 
mi^  nadi  vcnm  -und  links  gerichtetem  Kmne  geboren.  Geburta- 
dauer  40  Stunden. 

* 

14  1S5&  Eratgebärende.  KaaiHlWelna.  DiMehattn 
gkich  mit  dem  Abgange  des  Frucfatwasaers  begOBmen.  Die 

Gebärende  kam  16  Stunden  nachher  zu  uns;  der  Muttermund 
war  einen  Zoll  im  Durdunesser  geöffnet;  das  Gesicht  bot 
sich  in  der  ersten  Lage  (Stirn  nach  hak»  vorn  u.  n,  w.) 
m  dar  oberen  Apertur  dem  untersuchenden  Finger  dar.  4tt- 
trat  das  Gaaicht  bei  sich  weüer  nröffnaudrsn  Mat^- 
mmde  herab;  hn  Ausgange  daa  Bedtena  erat  erlolgla-  die 
Drehung  mit  dem  Kinne  nach  vorn  und  ein  todter  Knabe 
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XX.  v,$M0ld,  Zur  Lahre  ran  den  G^sloJ^igebnrlfia. 

wurde  geboren,  lüe  sein*  engen  GeschlecliUlUeile  liesseii  das 
Durcbsehueklea  de^  kupics  uur  sebr  iupp^m  tqc  ufih'gflliMi. 
Dauer  4ir  Gehurt  27  iStunden. 

•  1&  1856.  fint^iliirairie.  SiMtar  BlByhimli  im  «ihr 
beliftcillicli  genägtttni  Bedbe».  Vorlfe^Bnder  yMitiiifl  w 
der  Sehwangerschaft  nicht  beatinntev  «iMrk  ao»- 

gedebutei-  Leih,  so  dast  niaii  /willinge  verniuÜjt  U-;  duck  lag 
der  Grund  davop,  wie  fücii  später  auswies,  in  eiiHa*  ^lir 
grossen  ütenge  Fruchtwassers.  —  Die  er»teu  Wehen  fühlte 
.  die  Pe^op  am  33.  MoveQ^er  gegen  Morgan;  indeaaen  laigien 
dkae  sich  sehr  schwach  and  hatten  auf  die  £i;MiUQg  da^  Huttev- 
mundf^s  so  wenig,  als  auf  das  Eintreten  etnes  Kindeathefls  in 
das  Bcckon  tlinUuss.  l-rsi  hui  2H.  November  verstärkten  sich 
dieseJbeu  und  nun  he^s  sich  bei  tbaJergrosser  Eröffnung  deti 
Muttermundes  deutlidi  eine  Gesicbtslage  durch  die  Eihäute 
erliennen;  man  füiilte  den  Mund  und  innerhalb  deaaeiben  die 
Alveolen.  Abends  8  Uhr  war  der  Muttermund  gans  geMnt;  um 
halb  9  I  hr  ging  das  Wasser  ab.  Die  Stirn  des  Kindes  lag 
nach  iuiks  vom,  da.^  Kinn  nach  rechts  hinten,  niiüiiii  die  rechte 
Gesichtshälfle  vor.  Unter  sehr  krMtigen  Wehen  erfolgte  die 
Drehung  auf  dem  Boden  des  Beckena  und  ein  Mädchen  wurde 
alsbaH  gebaren.  *  Aua  ehiem  kurseo  Schebiode  konnte  dM  Kind 
bald  erweckt  wo^n.  Eide  Stunde  nach  der  fintfbnmttg  dar 
Nachgeburt  stellte  sieb  eine  bedeutende  Blutung  aus  der  Gebär- 
muller  ein,  offenbar  in  Ful^e  von  Mangel  an  r.ontractioiis- 
tbätigkeit  und  Schwäche  des  Uterus,  welche  derselbe  durch 
die  starke  Ausdehnung  hi  der  Schwangerschaft  sich  angeeignet 
hatte.  Krflftige  Reibungen  deaaeiben  nnd  kalte  Injeetionan 
braditen  die  Blutung  zum  StOfstand:  jedoch  litt  die  WAcAnarin 
längere  Zeil  an  den  Folgen  derselben  (Aiiaemie)  nnd  musste 
mit  den  passenden  MilUiin,  China,  Wein  und  dergl.  in  den 
späteren  Tagen  des  Wocheobettaa  hebandell  werden.  Utah 
kemrta  ala  am  28.  Beonpfar  gcaaml  nnd  «oM  mit  ihnm 
JUoda»  daa  na  kiMig  irthrte«  entlaaaoa  wden.  Dia  letilan 
bekam  aclian  ein  paar  Tage  nach  seiner  Mnert  einen  Abaoeas 
auf  dem  rechten  Schulterblatte  in  der  Nähe  des  Nackens, 
welcher  nach  seiner  Aeife  mit  dem  Messer  gffp^^ffi*Hf  witfdai 
die  Haüung  erCoi^  aehr  laach. 
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Zu  vorstehenden  Milüteiiua|$eu  übei*  die  in  unserer  An- 
stalt Ton  1833  bis  Ende  des  Jahres  1858  vorgekmameneo 
Id  Gesichtaiageft  woUeo  mr  bib  FdgeiMlas  htmetkim: 

!•  Alle  GesidiUgeburlen  ▼eriufen  durch  eigene  Thatig- 
keit  der  Natur. 

2.  Lelieiid  wurüi'ii  12  uikKIoUI  3  Kinder  geboren. 

3.  liei  al|en  Individuen  iiuuute  in  der  Scfawaugeracbaft 
kene  Gesichtelag^  diagnosticiit  werden. 

4.  £8  bebiideii  sich  unter  deoseibeo  12  £nlgeblreiide 
«ad  mr  3  PeMansn,  wdehe  tcbon  IMber  geboMn  hatten. 

b.  in  allen  Kaiicy  sUiiid  anfangs  die  Sürn  nach  vorn; 
iinnier  drelile  sich  im  Vf»rlaufp  der  Geburt  dieselbe  nach 
hiAteHy  eo  dass  das  Kinu  ui  der  eolgegengesetzten  Seile  sieh 
nch  wm  weideta  Niohi  aelM  giog  dieae  Drahiing  «st 
anff  4leai  fiodoi  des  fteekena  w  aiek 

a  fia  wmrm  Mkk  imtar  4km  nriliillieitai  16  FiHen 
9  zweite  und  6  erste  GesichtsJagen  (rechte  Hälfte  des  Ge- 
selchtes vor);  doch  ist  die  Zahl  der  heohachteten  (lebiu lea  zü  . 
gaMgt  ala  daaa  die  in  Bezog  auf  die  Ueatiminttiig  der  Lagen- 
ftpe^MM  danna  n  liiihmiifii  Beafillate  maaetigflibfind  aeio 
hliiiiwi  Daaa  auch  hier  der  Zofatt  wallet,  eraeben  nir 
Jawwa,  dasa  die  4rm  €eeiehulagen,  welche  unter  M4  G#- 
krten  innerhalb  meiner  drei-  und  einer  halbjährigen  Wirk- 
samkeit an  der  Marburger  Gebäranstalt'  zu  i>eobaehten  Ge- 
legenheit hatte,  sieh  m  der  ersten  Lage  air  Gehwrl  ateUtea. 
Ea  tevaefat  in  Beaog  auf  die  LageaheatianuHiiig  wiiar  den 
ffihnmhiiftin  liar  Uadar  lu  viel  UebereuMlimminig,  ab  daaa 
diese  durch  kleinere  iSahlen«  welche  Widersprechendes  bringen, 
ttoigeetosaen  werden  konnte. 
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Bern  OQaadgiseiies  BeokeiL ' 

•  •      •  Y«n 

Dr.  E.  Blasius, 

Odb«ln«B  Modteinalrtta  und  ProliHmr  te  Btll«. 

(Leipzig  1857)  befindet  sich  em  AUclnitt  nit  dbiger  Auf* 

.schrill,  kii  weldiem  ich,  gestützt  luf  daselbst  mitgetlieilte 
Üeübachlimgen  iiaclizuweij^cn  gesuciil  liahe,  dass  diejeiugeii 
Veränderungen,  welclif.  man  gewöiiiüich  von  «km  coxa^ischen 
Becken  angiebt,  der  Uaiijtfsaohe  oacä  nichi  vmi  der  (Aalgie 
(«la  Mcber  hemihnB*.  amiden  vod  Eiiilltesen.ittd  Iknaliodeii« 
welche  von  der  Goialgie  heiiieigefiUirt  werden  und  eebr.  wm- 
scbiedener  Art  sind.  Zu  diesen  lln)8(änden  g^^bürt  Luxation 
und  Aiikybjsc  deb  butrelienden  Sdieiikels,  einseiliger  Oebraucb 
der  g€i«iuiden  Extreniit&t,  die  Lage  dei«  kranken  Giaedafii.iu  a», 
jwid  je  Hieb  ihrer  Vmohiedenbeii  läUl  daiqenigB,  anft.nin 
fiouiciaduie  jBeeken  ffenannt  hil.  wstthieden  aus»  daher  imatT 
die  einselnea  Autoren  unter  dieeen  Namen  wk  «iaaßder  «h^ 
weichende  Deformationen  den  Beckens  beschreiben.  Diejenigen 
.Ver&oderuttgen,  welche  die  Loxalgie  als  solche,  wenn  sie  ins 
zur  eiterigen  Zentdrung  iui  Gelenk  gedielien  ist,  nach  meuMU 
BeoboohtiuMien  »ir.  Folge  hat,  heatehei],  aal  eineBi  pmmuh 
aamen.Nanien  heiewhoet»  m  halbaeiliger  Amiphie  dea.lMMB 
und  zwar  an  dessen  leidender  Seite.  Diese  Atrophie  betrifll 
vorzugsweise  das  grosse  Bfck«^n  uiitl  Jeu  Eingang  des  kleinen 
mit  Einschlusä  deü  Kreuzbeins,  dessen  Verbindungen  mit 
dfMi  Darmbeinen  unverknöcberl  bleiben;  sie  tritt  an  jenen 
Theüen  in  versduedenem  Verfaftltniaae  auf.  Das  Backen  he- 
kommi,  hauptskfalicfa  durdi  VerschmSlerung  des  KreutbeiD- 
flügels  der  leidenden  Seite  (nicht  der  entgegengesetzten,  wie 
bei  den  von  Andereii  ln-Miiiiebcneii  coxalgischen  Becken)  eine 
dem  schräg  oval  verengten  ähnlicbe  Form;  die  Lmea  ileo- 
pectinea  hat  auf  der  Seite  der  Goxalgie  ihre  gröeste  ^Ana- 
biegung  weiter  hinten  und  gehl  von  da  in  mehr  gestreckter 


* 


Digitized  by  Google 


BiffhtBiuf  xur  Schanibeiiifim.  wdcbe  dmIi  der  msMiiidMi  Sdto 
Imi  wmtIiI,  db  sisilliclie  Hüfte  de»-  Bftckew^ingingffg  igt  atif 
der  leidendei  Seite  schmSler,  ihre  Ditkantia  sacrocotyloidet 

kleiner  und  der  von  ihr  aus  gtvogcue  schräge  Durchmesser 
länger,  als  auf  der  gesunden  Seile,  indem  die  V  er^chmälerung 
des  Kreuzbeiuflügels  an  dessen  oberem  Theile  am  stärkste« 
iat  und  abwM  geringer  wird|  weicht  daa  Kreozhein  mit  dem 
unteren  Ende  nach  der  gesunden  Seite  hin  und  dadurch  wird 
die  Aicirara  iscbiadiea  auf  der  kranken  Seite  weiter,  als  auf 
der  anderen,  und  der  Lenih'iitheil  der  Wirbelsäule  nach  der 
erstereo  lun  couvex  ausgebugen.  .£udhch  hudet  man  be^ 
stärkerer  Atrophirung  die  vordere  Fläche  des  Kreuzbeins  nach 
der  kranken  Seite  gewandt  und  auf  dieser  die  Fonmina 
sacrafia  anteriora  kleiner,  als  auf  der  gesunden. 

Dies  ist  der  Inhalt  meiner  erwähnten  Abhandlung,  soweit 
er  für  meinen  gegenwärtigen  Zweck  in  Betracht  koniniL  Seit 
Herausgabe  des  Buches  habe  ich  wieder  zwei  Fälle  von 
CouJgie  au  heoba(  hten  Gelegenheil  gebäht,  welche  todtiich 
endigten  und  mir  eine  genaue  Untersuchung  des  Beckens  ge- 
statteten; sie  bestätigen  in  einer  sehr  voilkonunenen  Weise  die 
von  mir  ausgesprochenen  Ansichten,  indem  der  eine  Fall  eine 
abgelaufene  Goxalgi«'  uiit  Ankylose  des  Ilritt|;f'l('iik<'s  und  davon 
abhängigen  Veräuilerungen  des  Beckens,  der  annlere  eine  üorirende 
Coxalgie  nebst  den  Veränderupgen  des  rcM  euxalglscheo 
Beckens  darbietet.  Ich  theile  lunächst  den  erateren  Fall  mit, 
welcher  zwar  nicht  direet  zu  meinem  gegenwärtigen  Thema 
gebort,  aber  für  die  Lehre  von  den  coxalgi^hen  Becken 
überhaupt  von  Wichtigkeit  10L 


Bei  einem  15]ahrigen  Mädchen,  welches  am  10.  N»- 
veraber  1S57  in  die  chirurgische  Klinik  aufgenemmen  wurde, 

war  vor  einigen  Jahren  obne  Itekannte  Ursache  eine  Ent- 
zündung des  linken  Hüftgelenkes  auTgetretcn.  Diese  hatte  an 
drei  untereiuaoderliegenden  Stellen  des  Oberschenkels  nach 
iedeamaligen  hefti|^  ISchmenen  sum  Aufbruch  mtt  starker 
£i;ereai|I^nui|{  gelührt;  spiter  Terschwanden  die  Schmenen 
und  die  beiden  oberen  FtstetdfTnungen  heilten  zu.  Bei  der 
Aufnahme  war  nur  die  zuletzt  aufgebrochene  Stelle,  5  ZoU 

■ 

MoaAUaolir.  I.O«barttk^  im.  BcLXill.  2Z 
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ittiter  dm  grosdett  Troduriiter,  w«gMtt  mfd  iesi  eine  Stnde 
Iiis  Sit  lettterem  Ikfaumldring^n,  olme  Hdf  embMMsteo  Hnocheo 

zu  stossen;  hn  Hfiftgelenke  ergab  dcb  complete  AnkyfoMf  ätf 
abgemagerte  Oberschenkel  stand  massig  flet  tirf,  adducirt  und 
Mjiwärts  rotirt,  die  Extreuiitüt  war  etwa  1%  Zoll  verkürzt^ 
iai  Becken  auf  der  kranken  Seite  nach  eben  verschoben. 
Eft  war  der  Auachein  eiher  Loiation  dea  Schenkels  nadi 
Mnten  ond-  oben  irarbanden,  doch  musste  die  Anuahme  der* 

selben  zurück  ^'ewieseii  werden;  die  Hinterbacke  war  schlaff, 
.'ibpemagert,  in  ilir  der  Schp!ik(  ikt)])r  nicht  zu  ftlhlen;  auch 
der  Trochaater  lies»  sich  nicht  deutlich  wahniehmeu  und  war 
^dietnend  fcn^  vieler  Knochenmasae  nnilagerC;  hinter  ihai  ^ 
war  die  Stalte,  bis  zu  weldier  d|a  fitening  verfolget  werden 
konnte,  beim  Dfttck  achmershalt  Dbib  bereits  menstmirte 
Mädchen  war  jetzt  übrigens  gesund,  leidlich  genährt  uml 
bewegte  sich  mit  Unterstützung  eines  Stockes,  indem  es  die 
leidende  Extremität  mit  der  Fussspitze  aufsetzte. 

Schon  am  Tage  nach  der  Adfiiahme  stellte  sich  unlef 
gastrischen  Znfiillen  eine  AnschweOong  des  Sdüenkda  mfC 
Ittthong  der  Umgdnmg  der  nstdSlfhimg  ein,  nnd  es  bUdete 
gfch  weiter  unten  eine  Eitergeschwulst,  welche  geöffhet  einen 
stinkenden  Eiter  entleerte  und  die  weichen  TIkiIc  in  grosser 
Ausdehnung  unterminirt  erkennen  liesa;  ancb  die  beiden  bish^ 
gescUossenan  Fiatefai  brachen  wieder  auf  ttiid  aUe  diese  Eiter- 
gänge commudiclrten  mit  ehtsAder.  SoWtfhl  der  tMHdie,  wie 
der  allgemeine  Zustand  hatten  sich  wesenÜHcb  wieder  ver- 
bessert, als  Anfangs  December  Diarrhoe  austrat,  welche  hart- 
näckig fortbestand,  und  ain  14.  desselben  Monats,  nachdem 
.  sich  Tags  zuvor  der  Schenkel  ampfindhcher,  die  Eitenmg 
schlechter  gezeigt,  die  Fistel6ffiiangen  die  chaFskteristischen 
Erscheinungen  des  Rospitalhrandes  darboten.  Auch  dieser  ' 
wich  rasch  der  Anwendung.'  des  Thedenschen  Schusswassers, 
inzwischen  widerstand  die  Diarrhnc  hartnackig  ikii  Mildln, 
die  Kranke,  von  den  bisherigen  Vorfallen  sehr  augegrüTen, 
erholte  ^ch  nicht,  die  Eiterung  wurde  reichiieher  und  am 
2.  Jaüuaf  adgted  die  F%tdö Amiigett  wieder  einen  verd9idi%iik 
B^Ün^.  VSeser  veMchWand  zWar  wieder  nach  AnW^ndtDag-  voA 
Schusswasser,  die  Eiterung  wurde  ciber  proluser  und  hinter 
dem  grossen  Trochanter  begann  sich  ein  Abscess  zu  bifdten, 
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dne  tMMiis  nil  Oeämt  liiitoi'  «for  m  Eütr  mmuttie* 
■iMtew  Am  11.  lasMT  trat  jiföizlioh  irater  copiöser ,  mit 
Tf»npsmiis  und  blotig- serösen  Abgängen  verbundener  Dian  ho« 
üui  aligemeiner  Cottafdus  und  nocli  m  dwaselbeo  Tage  der 
Tmd  ein. 

Die  SflelMtt  m  drti  mneneii.  Organen  mir  g^nügni 
Emphysem  de#  Longen,  RAtbong  und  »Miitartige  Anfloekeinog 

d^r  MasIdannsddeimhaQt  atid  beginnend«  ^rt^^'scbc  De- 
gciit'iaüoii  der  Nieren.  Nadi  Aufschueidung  der  Fisteln  wurde 
fiDi  Gaiig  gefunden,  der  sich  vom  groaeen  Trochantn*  aus 
nadi  vom  und  an  den  SdMnkelgefliaMn  eMftang  bis  sonl 
Ligam.  Ponpartü  und'Uny  diesen  faia  tar  vorder«»  obevett 
DArariMeingrätlM)  eratreokte;.  ein  anderer  ging  bmter  dem  grossen 
Trecliaater  fr>rt  bis  zur  Tubcrositas  ussisi  isdiii,  weif  he 
nekrolijifh  uiid  ziemlich  in  der  Form  nnd  üiösse  eiiK  r  hitlhni 
Waiinussachaie  gelöst  vorg(;fiiiiden  wurde.    Das  iiiiit^etenll 

aeigte  mh  nach  einen  SdgadurchaeWli  diirokaua  kndcheni 
verwaohaeo»  der  Seheniulkojyf  niebt  lutirt,  aber  in  der  nmdi 
hinten  und  oben  erfreilenen  Pranoe  naeA  eben  dietter  lÜeblMng 

um  pii  1  ZuiJ  liingerfK^kl :  im  Umfange  des  niikylosirlen  Ge- 
ieiikes  und  dei*  nekrotisirleii  l^ii  Lie  des  Siizijeinhöckers  reich* 
äche  Knüchenablagerung.  im  lonem  dea  Bruckens  fand  sich 
an  dem  Jfimmvhvkm  and  Ms  sir  Sytea  imd  TuberMtae  ieahi 
aidi  erstPBcfcfd  eiM  dbdte  aobwaMige  Maise,  iinf)Mr  te^elban 
4er  PflnHwMioden  meht  dnrchbrodieki,  sondern  Tielmeln- dttrob 
Kijoclienmasse  ii  irh  innen  hin  verdiclit  Di^e  Spna  iseliii  ist 
etwas  einwärts  gebogen  und  durch  iutergtitiellc  Ab&orptioB 
ebenso  wie  die  Tebei  ositas  ischü  unregehnassig  geworden;  der 
anfiMaifende  die  SüabciDa  md  der  abaleigende  dto  ScinM^ 
bcin»  ftind  durch  idMorptiea  m-  ibrtn  Inner»  aar  rarüaair«, 
dam  lie  d«  Licht  durchs(^hMn  InmUM.  Dai^  Hreinbeii^, 
welches  kl  seinen  beiden  seitlithen  llddlen  gleich  gross,  ist 
auf  dei'  Uiiken  beite  nebat  dem  Darmbeine  etwas  rückwärts 
und  nach  oben  gewichen,  so  dass  die  Tordel^e  obere  INknaMn^ 
grithe  dieser  Sei^  %  Zoll  liöber  steht,  als  die  der  gesunden» 
Die  Lendenwirbel  machen  eine  leichte  Conventät  nach  rechts; 
die  Schambeinfuge  ist  nach  links  genukt  und  die  Linea 
utiiominata  ist  links  Üacher  gekrümmt  als  rechta;  die  linke 

Digitized  by  Google 


Hälfte  des  Beckeneiiiganges  daher  schmäler,  als  die  rechta 
Die  Bifllantia  Mroeolylojd«a  betrtgt  recblar  SeiU  3  Zott  9  Linlei^ 
links  3  Zoll  7  Unjcn;  von  der  (kinju^te  4eB  BeckaoeiDgaiigei 
beträgt  die  Entfernung  his  zum  Tuberculum  ileopeetifieum 

rechts  2  Zoll  1  Linie,  Jinkü  1  ZüU  ii  Linien,  bis  zur  grössten 
Wölbung  der  Linea  ümouiiiiata  rechts  2  Zoll  5  Linien,  Imks 
2  Zoll  1  Linie.  Von  den  scbrdgen  Durchmessern  beträgt 
der  erste  4  Zoll  7  Linien,  der  zweile  4  Zoll  lOIiuen.  Die 
Linea  innominata  ist  in  ihrer  rechton  flUfle  um  7  Linien  langer 
als  die  linke,  und  diese  Diilerenz  kommt  fast  ganz  auf  Rechnung 
der  Schambeine,  von  denen  das  der  kianken  Seite  in  seinem 
horizontalen  Aste  kürzer  und  durch  eine  Kuocheaauflagenuig, 
nanentlieh  in  der  Nähe  der  P£aauM  dicker  isL 

Das  sind  diigenigen  Verlnderungen,  welche  mU  der  da* 
gewesenen  Coxalgie,  der  dadorcli  entstandenen  Ankylose,  der 
Gehweise  \i.  s.  w.  in  Verbindung  slelRii;  ausserdem  bietet  das 
Becken  noch  einij^'e,  mit  Jener  offenbar  nicht  zusanunen- 
hängende  Eigenthüuilicbkeitea  dar,  weiche  aiizufiibren  ich 
nicht  unterlassen  darf.  £s  hat  nanilich  das  Becken  eine 
ungawOfaidiGfa  starke  Neigung,  das  Kreusbeni  Ist  sehr  gewdibt 
und  sugleicii  sehr  hoch  zwischen  den  Damdieinen  eingeselst, 
so  dass  uiil  dun  n  Kamm  die  Iiier  aulTaileiid  stark  ausgebÜdeten 
QuerlurtsäUe  des  oberen  krcuzbeniwirbels  in  gleichei'  Uohe 
liegen.  Auch  ist  am  letzteren  der  Bogen  mit  dem  Bogen 
des  folgenden  Wirheki  nicitt  wschmolacn,  sondem  wie  an 
einem  Lendenwifbel  frei  Die  Darmbeine  sind  ▼erhUlninomliMig 
klein  und  ihre  Tdierosilit  ragt  wenig  nach  hinten  herfon 
In  Folge  jener  Form  imd  Lage  des  Kreuzbeins  sind  die  Längen- 
duiclmiesscr  des  kleinen  Beckens  im  \  erhältniss  zu  dem 
Querdurchmesser  des  Beckeueinganges  sehr  gross  (Conjugata 
4  Zoll  9  Linien,  oberer  Querdurcbmesser  4  Zoll  6  Liniea)« 
der  untere  Querdurchmesser  ist  aber  ebenfaUs  groas  (betrigt 
etwa  4  Zoll  2  Linien,  ist  jedoch  wegen  der  Zerstörung  der 
einen  Sitzbeintuberosität  uicht  genau  zu  messen);  der  bdiam- 
bogen  daher  weiL^) 


1)  Eine  Abbildung  des  Beckens  befindet  sich  in  G.  Schmidt 
Dias,  inang.  de  maUktionibas  pelvii  osseae  e  cox&igia  ortis. 
Üai.  iöott.  4. 
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Bte  V(flitad6ffM|fen ,  ^iViiQh#.  <fkiiB  BMma  düMtCei,  sind 

sehr  verschieden  von  denjenigen,  welche  niiin  j^fwülinlich  bei 
dem  Ausgange  der  Coxal^ie  in  Ankylose  yngiebU  Während 
mau  liier  «onst  auf  der  leidenden  Seite  die  obere  Btoken* 
wpatoT  erPBÜortt  die  Unea  imioiiuData  m  der  Pfenneiigegead 
ilMiir  giiieigim>  die  V§um  uhichwap  naoh  tueoeii  gezogen, 
dagegen  «f  dv  ttldBren  8iile  dea'IremüeialN^  mschmäleit, 
die  Linea ,  innominata  in  ihrem  vorderen  Thrilr  gerader  ge- 
streckt, das  Darmbein  in  die  Hohe  geschoben  getünden  hat, 
ist  in  meineni  obigen  Falle  die  Beckenbälfte  der  leadendMi 
MlB  vereogt,  die  Linea  iimaimnali  kAner  mid  mmg&r 
ywriftty  das  Barmbdn  anf  eben  dieser  Seile  höher  elshend, 
als  aitf  der  geaonden,  die  Kreuzbeinflügel  sind  gleich  gross 
und  es  fehlt  daher  die  schräge  (*bii(|uilät,  welche  ihan  sonst 
bei  den  Becken  mit  Ilüflankylose  beobaclitet  hat.  Mau  kann 
daber  nicht  der  Ankyloae  als  aofeher  efaie  bej»iimfflte  Ein» 
«vkang  anf  dw  Bedien  auaehreiben,  aondem  dieVerändermi^ 
welche  ^aea  dahei  darbietet,  abd  ahhtogig  diella  nm  der 
vorangegangenen  Coxalgie,  theils  von  der  Stellung,  welche  das 
ankyiosirte  Bein  angenommen  haL  und  dem  hierdurch  he- 
diagtOD  Muiikelzuge,  theils  von  dem  mehr  oder  minder  aua- 
iddiaeaUdiea  Gdvanche  dea  geannden  Bainea  beiaa  Mm 
od  Stellen  und  dem  dadnreh  anf  daa  Becken  «hiaeilig  an»* 
feihlen  Druck. 


Der  andere  Fall  betrifit  einen  25  Jahre  alten  Menschoi 
{Amgut^  JE,.^^r  ans  BMma),  wekiMr  frikar  nach  aeinfr 
Aagabe  eleta  gemod  and  kflf%  geweaen  war  und  um  die 
MHIe  dea  Monata  April  1868,  nadidem  er  knne  Zeit  vorher 

in  fiiir  rhnässten  Kleidern  aui  Suuh  ^'eschlafen,  Schmerzen  in 
der  rechten  Hülte  nebst  Schwere  und  UnbeweglichkeiL  der 
imlnrim  Extremität  deraeiken  Seite  bekam,  itteee  Zufalle 
aleigeftao  aich  ao  raach,  dasa  er  schon  adit  Tage  nach  Ein- 
frirfamg  der  genannten  Scbfldfiddteit  im  Bette'  bleibeo  nnaete, 
welcbef«  er  auch  bis  zu  seinem  Tode  nicht  mehr  verliean. 
Wiedcrliolffs  Schröpfen,  Einren)imgen  grauer  Salbe  uiul  ianer- 
licke  üiUel  b^serteu  den  Zustand  nichl  und  der  Kranke  blieb 
mm^atew  Beiiandkmg,  kia  er  am  17.  Ami  in  die  Mknik  «n^ 
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(poonmMii  «Mhk  Br  nar  jetzt  abgenniMPi, '  m  iciiindom 

Aussehen  und  hol  die  Zufalle  einer  rechtsseitigen  Coxiifie  dar. 
Die  sehr  wölke  und  magere  ExtrenikSt  war  etwas  verküril, 
im  liüftgeieuk  sUvk  llectirt,  einwärts  gerollt  und  adducirt  und 
fiBd  ifan  Statie  m  dem '  linkn  fMioden  fieiM^  di«  HAAr 
M^ikd  emUn  dadurch  forgebmchf  umI  bs  MUland  dir 
AmcMb  6Hwr  Lnntion,  vkMib  jedoch  mobc  Tdrhaadn  wnt% 

die  IliiUt'j'h^icke  war  abgemagcrl ,  welk,  ihre  Fako  verstrichen. 
Spontane  Bewegungen  wurden  im  Hüftgelenk  gai  tuchl,  ^»ondern 
nur  mil  der  lietreflSBndea  Beckenfieite  gemachl,  passive  Be- 
wegUD^eii,  aoww  Druck  Uiter  uad  gegen  den  grossen  Troduatar 
maobteo  viele  Sobaierm.  in  der  Weiche  fanden  eich  die  LiBjpIk- 
'  drüaen  angeschiwoOen  und  iber  and  hmter  dem  Ponpar^Mhen 
Bande  fühlte  man  eine  Geschwulst,»  welche  von  der  Fossa  iliaca 
ausging  und  sich  bis  ly^  Zoll  von  der  MiUeiiinic  entfernt 
hiiiwölbfe;  sif>  war  wenig  schmerzhaft,  ziemlich  resialeDi  und 
aoU  achoo  14  Tage,  nachdem  der  Kranke  hettlägarig  gennrdan, 
tntetinden  aen. 

IHe  Diagnose  wurde  anf  Goialgie  mit  AhaeeaabUdung  m 
der  rechten  Fossa  iliac^  gestellt  und  die  EiterariScoiiiidung  als 
wahrscheinlich  abhängig  vom  Durchbruch  des  Gelenkes  nach 
innen  hin  hetracbtel',  der  Verlauf  des  Uebela  muaale  aber  ab 
ein  aehr  rapider  angesehen  werden..  fJm  in  yoHan 
Gange  befindlicben  Rrankbeitsproceaae  womögUch  eine  Gaenae 
zu  setzen f  wurde  mittels  des  glühenden  Eisens  eine  Ableitung 
gemacht,  eine  vollkommen  ruhige  Riu  krnlage  hergestellt  und 
grwie  Salbe  im  Uniiaugo  der  kranken  Uüfle  eingerieben, 
afiiler  dieae  nil  Cat^lasmen  beckcku  Unier  dieaer  fie- 
handhmg  nahm  die  Empfindiahkait  dea  Hfiflgelenka  auMhnid 
ab  und  man  konnte  ebne  nenncnawarlhen  SohnMra  panm 
Bewegungen  mit  deoj  Beine  vornehmen,  bei  denen  jetzt  so 
wenig  wie  früher  Crepitalion  bemerkt  wurde.  '  Auch  iler  all« 
geraeine  Zustand  des  Kranken  gestaltete  sioh  entschieden 
giDBtiger.  Die  Geachwulal  in  der  Foaaa  iiiaoa  achioB  aina 
Zaidang  abannahMi,  nachher  trat  aie  wieder  dcnüieher  herwar 
nnd  man  kennte  veracfaiedene  Hdeker  an  ibr  wafamefanMi, 
ihre  Cutististenz  viMnünderle  sich  sp&ter  uixl  die  flüssige 
Beschaflenhait  ihi'es  Inhalts  wurde  unzwcitieihalL  finde  Juli 
traten  gaabriache  SUrangen  auf,  weiefae.  ab«>  und  zaiibipen, 
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Aafangs  August  fllillliii  lidi  Mmmi  am  vaNiHMi  TMIt 

Schenkels  an-  die$c  Gfj^L'iid  schwoll  etwas  an  und  sehr 
bald  hieruach  zeigte  sich  eine  mehr  umschi ü^bene  Gesrhuulst 
ßtftm  Wl^r  vod  vor  dm  Wtomfk  Trochanter,  w4<^e  ra^^ 

■mahl-  AMiiligk  flyrtllirtfl  Mmi         11«  Ananai  AfAffilAt.  AiHa 

^^V^^^W^^^V    ^^^^^^^^^P    oa^v^f^^^^^    ^^^^V    ^^^^  ^^^^^^^^v  ^(^«»^^^  ^^»^^^ 

IC^iart  itBkaiidn»  Bit  nNiiiiMiiii&  Blutft  flAHUScfaten  Eitif 
VB^^^^^  ^    ^M^^^^VVV^^v^^n^*^    ^^^^^   ^B^^^  »^^^^^^p^^^w^^«   ^^^^^^^^^    ^^^^^^^^^^  v^^vp^r^^  ^^^^^^^^ 

«itlettrie  ;  dinrdi  Dniipk  9uf  ä%  Gtselunitoi  im  Becken  und 

selbst  durch  tiefes  Eiuathmen  wurde  der  Austluss  verstärkt, 
«heui>o  durch  Druck  aui  die  Gegend  deb  kieinen  i  ruchaaierp^ 
IJni^r  Foliiauer  einer  sehr  reichiictai  und  jauchiger  werdendan 

BiitAtuiMn  BihoHD  liiftfiia  mmmifar  nuiitb  ab  mid  am 
24'  Ai^aal  erfiojgta  Tod. 

Do*  Kranke  hatte,  so  lange  er  in  der  Klinik  war,  fort- 
wahrend die  Rückeidage  beobachtet.  Die  am  26.  vorgrnoinniena 
JLeidieoöiTnung  wies  ausnor  einer  Adhärenz  beider  Lungen  nnt 
dar  Braatwand»  einer  nita^cn  Hyperimia  der  Leber  und 
amam  Satan'b  daa  Dickdannaa  kaina  StinM§iD  in  dan  iuamii 
O^ganao  aadi. 

Im  Becken  fand  sicti  hinter  dem  M.  psoas  und  iliacus 
iniernus,  welche  beide  sehr  itiojdiisch  und  nur  n»>ch  in 
«Irangförmigen  Uebaireatan  vorhanden  wajLW,  Ahsceas, 
mMm  mk  Ümit  aim  «niüen  Tliad  dar  iammm  IMraWiir 
Bfcehfl ,  aMadahnta»  nacb  dar  BaiirMirthla  mcht  ^aOffimt  mr« 
aber  nadb  dicMiar  hirniin  huBt  Braak  nut  der  Buid  an  abaren 
Theii  horstete  und  eine  grosse  Menge  sc^ines  Inhalts,  einer 
stinkenden,  gdinschwarzen  Jauche  entleerte.  Die  inner«*  Darm- 
ixinnacba  war  a^  ainialnan  iStallaiia  besonders  in  der  AliMa 
ABliilAaBl  mmmI  vm  aiftar  dAiBaD*  m  lyfniAgttrtAa  Knofibai^ 
^Kfcwirf  ranh-  Bff  Abicaaa«  «ALdiar  sich  imtm»  Aan  Pnimnr 
tiacbaii  Baada  fort  dnreb  ^  erwibnte  Eitergeschwulst  am 
Schenkel  nacli  aussen  hlliu't  hatte,  iiu»g  mit  der  Gelenk- 
iiöhle  durch  2wei  Gänge  zusammen;  der  eme  von  dieaa« 
mm  am  abaran  Yordci^^n  Thelle  der  Pfanne  durab  appe  von 
Ortfnanhvfan  .umnbaM  kkina  Burfibbracbmui  ihrea  Bnadiia 
liindvab  mitar  dar  vardmn  «itarai  Baambeingratba  wag; 

der  zweite  ging  hinten,  wo  in  den,  den  Pfauneiu-and  umgebenden 
Osleophyten  tlienfalls  zwei  Ueilnungen  waren,  ui  und  durch 
4ia  inciiur?  isduadica  major  ins  kleine  imd  vom<  aulwärta 
ina  anaaa  BacIub.   Wd  diaaa  fiitaraliiaB  mi  dan  Knaohaa 
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'  vorb^iirilirfen,  wai*  dieser  rnililosst  und  von  ncuabgelagert«T 
Kiiocbenmasse  rauh.  Das  ganze  Hüftgelenk  faod  »ich  vereiterL 
iNft  Pfiume  ist  mit  Ausnahme  einer  klemen  Stelle  nm  vorderen 
ofcerai 'Httide  und  des  ^rfieMten  Utafls  9nuBt  äralMi  tivdli 
Intmliliefle  Absoi  ptioD  (sogeiMmate  Cwfe«),  ihre  Malere 
Wand  ist  ganz  TerediwmMten  und  an  -der  fltefle  derselben 
betiadet  sich  eine,  «gleichsam  nach  hinten  EuröckgecHngte 
Osteophyteiibilduiig ,  wodurch  die  Ptautie  zu  einer  flachen 
UM»  CBigewjttdelt  ist,  deren  grassier  Durchmesser  von  IubM 
naeh  tmi  id  geringer  Abwartme^ng-geliaid  B%  M  Mrigt« 
wogegen  die  (fanttde  Ptane  ki  dereelben  Wetang  Sy«  M 
misst.  Auch  im  obcr'en  und  mittleren  Umfange  des  Pfannen- 
rniKlcs  oiiie.  die  Hohle  der  Pfanne  ver^Tossemde  Osteophyten- 
büduug  älalL  Dei*  Schcnkelkopf  hat  dui^ch  eiue  oberÜdchMehe 
firoäoM  (Caries)  seine  Rondung  federen  and  migt  an  mmm 
untaren  Rande  ebenso  wie  die  «Ilm  SeÜ»  de#  SchenWUBes 
ttenMt%elagerte  Inodiemnaiaen»  er  lag  anf  den  dtfcli  dfo 
Osteo})hyleii  gebildeten  Imiferen  Hände  der  Pfanne.  Die 
Synchondrosis  sacroiliaca«  sowie  die  ^^mphyos  pubis  äind 
unversehrt 

Von  den  fiarigeo  Verinderungna  des  Bet^eas  flOH  d^ 
daa  IrauMna  am  eiiefllen  in  die  Aagei.  Dar  KiwnMnflügel 
.  dar  leidenden  redHen  Seite  iet  an  der  Linea  hmomfnata  am 

4  Linien  schmäler  als  der  linke,  indem  die  Entfernung  seines 
Randes  von  dt* r  iMitle  des  iYomüntonums  rechts  2  Zoll  1  Linie, 
lidis  2  Zoll  5  Linien  beti'5gt;  nneli  am  meilMi  Kronihein- 
wfrbel  iat  ein  IhHeraebied  beider  8eHeii  von  8  Läden  vor» 
ÜMidaa,  an  den  tieiNren  TMan  daa  Kndcbena  veraebwindel 
derseflie  ginileli.  Daa  eberafe  Foramen  sacrale  anterhis  ist 
aiii  der  rechten  Seite  etwas  kiemer,  als  aul  der  Unken,  an 
den  übrigen  Luclieru  besieht  eni  sokiier  Uutersclued  nicht 
Fenier  iat  das  Krembem  and  mit  ihn  da*  unlerale,  anA 
elwae  der  voriatne  Lendmwiibel  mit  der  voMorai  Flfahe  OMlr 
n»k  der  reohten  Seile  gewandt  In  Feige  jener  Aaymmeteie 
des  »Kretnbefns  ist  die  Spitze  dieses  Knochens  etwas  nach 
links  gerückt  und  der  Ahvf;iin|  der  Spina  ischii  von  dem 
unteren  Theil  des  kreui&beius  auf  der  leidenden  Seite  um' 
gut  2  Linien  grösser.  Femer  ereeiieini  der  DeoiuHieiagang 
in  ibniiebar  Weiae  aflfamr,  wie  bä  einem  aeMg  avrf  varai«taR 
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Becken;  es  ist  nämlich  die  grösste  Wölbung  der  Linen  inno-  • 
mtnata  auf  dw  rechten  Seite  etwas  weiter  nach  iiiaten  gerückt 
und  dar  vordere  Tbeil  dieser  Linie  läuft  in  mehr  gestreekler 
Mebtiing  tor  Mianiieinftige»  wM»  «liras  mth  der  Mom 
Mte  lüivaiier  gewkhen  liL  Die  Mstanlia  ucrecely^^ 
auf  der  reelilMt  Srile  t  SEoH  8  LMen,  «vT  der  linken  IM 
3  Zoll;  die  beiden  schrägen  burchmesiser  dilleiirf  n  kaum  um 
1  Linie  (60 — 61  Linien),  was  darin  seinen  Grund  hat,  dass 
die  Yerbindung  des  Darmbeins^ mit  dMD  Kreofbeinflflgel  rechter 
Seils  imgewiftlmfieli  kuBi&ftiiiig  ifOfWfnBfß  nid  dies  antenili 
die  TnbeiaJwn  ieopiettniiiiD  der  knaimi  Ute  ganz  ge- 
schwunden ist.  Auch  das  Schambein  der  rechten  Seite  ist 
dönner,  naiaentiii  h  an  seinem  horizontalen  Aste;  ebenso  er- 
scheint das  Sitzbein  in  der  Nähe  der  Ptanne  dünner  und  sein 
Staeiiel  ist  kleiner.  An  dm  DannbiiBaB  ist  dmiy  iii 
Untmehied  in  den  FlleheiidiiiMfMeiieii  nicht  ymbnAuL  Me 
Gonjugaia,  weiehe  8  Zofl  2  IMbii  lang  ist,  MI  lelurif  vmi 
hinten  und  rechts  imch  links  und  vorn  und  ist  von  der 
grössten  Biegung,  der  Linea  inuoniiii.Hta  reclils  2  Zoii  ö  Liiuen, 
links  2  Zoll  9  Linien,  vom  Tubercuhim  üeopeclinettia  reefali 
3  2oü  1  liDie,  linke  8  ZoU  d  Liniw  entftnit 


Vorstehende  Mittheilong  liahe  ich  liau|)tsächlich  gemacht, 
um  die  Aulaierksamkeit  der  Ileiren  Gebui'tshelfer  auf  die 
Veränderungen  des  Beckens  hinzulenken,  welche  ich  als  der 
Coxalgie  an  sidi  angdi6rig  beobecblet,  beschnebn  wid'  wmk 
dnrcli  eine  Abbtfdong  erlMeit  habe;  ich  fOge  nmk  eine 
Betrachtung  Uber  die  EntsCfliiing  der  BeekendelonnitSt  Unsn. 
Es  springt  in  die  Augpii,  dass  die  roxalgischc  Beschaffenheit 
des  Beckens  vorzugsweise  von  der  \  erschmälerung  des  Iireu2* 
beinflügels  der  leidenden  Seite  abbingig  ist  und  es  moss  flkr 
diaee  ?erMerang  lunMet  die  aus  nwngelhiiler  Emlliravg 
bervorgeheiMle  AtrefpUe  In  Anschlag  gebracht  werden,  welche 
die  ganze  Beckenhälfte  und,  wie  ich  in  meinem  früheren 
Aufsätze  nach^rewiesen  lialic,  auch  den  JSchenkelknorh'Mi  nebst 
den  VVeichgehildcn  hetiini.  indessen  ist  die  Verkleinerung 
"des  KrembeinlUlgels  in  Verh<itniss  xu  der  VerUeinerug  der 
«brigea  Beekenthslie  sehr  «nflUNg  nad  sngleieh  ist  ihr  «nd 


» 
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«Mf  ptfli^iilm  VMDMeiHMt  mumita,  ab  dkr  4«r 

Atropbining  der  amleren  ♦»inzelneu  Theile  des  Beckens;  andern*- 
•«its  geliL  sie,  wie  man  nach  dem  ersten  der  vorstehend  mit- 
^theilteu  F^e  uud  nach  Fälicn  anderer  Autoren  wohi  sdUiessep 
difff,  Hit  dar  Auabieiiiiiig  4ar  i^oxalgle  voifilMr,  mUinnd  4|ie 
Alw>piunHig  «odm  BMlwUlwili  bcstebw  WejMt  uad  na» 
kann  daher  mM  uahin»  aa  di*  Ifilwirkuog  einer  andarai 
Li  Sache  iür  dieselbe  zu  denken.  Als  soiclie  ijieLct  sich  am 
meisten  ein  »nomales  Dnick?erhältuiäs  zwischen  Darmhein  und 
Kreiisbeiu  dar  und  man  wird  dieses  als  winktam  anzu^kennen 
dorcb  dia  Baoiiaditiuig  vonnlasat,  daaa  aa^  iini>H>aiitfr  f/^^l^ 
dar  moKÜi^  Gdmich  dar  j^tamidan  Buwnnittt.  «na  Var* 
aehmilening  des  Kremlieinflügela  dar  nicht  oaxalgischen  Seite 
in  dem  Gradr  zur  Folge  haben  k.imi,  dass  eine  Obliquität 
des  Beckens  iu  der  eoigegeugesetzteu  Richtung  von  derjeuigen, 
ffiilcba  km  dam  rein  eoxalgiscben  Becken  gefunden  wird, 
4ara«a  harrmi^AL  Ea  eracMnt  aiNr  aalir  aabwiarig»  IMr 
anatalkD,  wodnreb  aki  aaJohes  motmÜBB  Dvuckfeffaättiiiaa  ba» 
dingt  wird.  Eine  äussere  Ursache,  wie  sie  in  der  eben 
angehiiirten  Itt  (»bachtung  gegeben  ist,  kommt  nicht  in  Betracht 
denn  die  £igenthinnhchkeiteB  des  rein  coxalgischen  Beckens 
wurden  iit  Fällen  gefundeu,  wo  die  Kranken  während  ihn» 
HAfUddana  eine  Lage  beobachtet  hatteo,  in  wekfaer  ein  Gegan- 
drAdifln  dea  Darmbeins  gegen  daa  Kranabam  in  keiner  Weiae 
stattfand.  Man  umss  demnach  auf  innere  Ursachen,  namenthch 
mi  dUüuialen  Muskdzu^  zurückgehen,  und  ui  BeU^  diaw 
habe  ich  folgende  Betrachlmig  vorzulegen. 

Yen  den  Muabeln,  welche  van  der  Wirbalaauie  und  daa» 
Kronabflina  inm  Obarachankel-  ^Am  und  wakha  bfi  ihMi 
Gootiinlianaflnatande  badingongaweise  daa  Darmbein  gegen 
das  Kreuzbein  zu  (hfirken  vermögen,  kommeu  hier  der  Tsuas 
und  Pyriiortnis  in  ilt;üachl,  hücIi  der  M.  iUacus  internus, 
insoweit  er  von  dem  Prooaisuft  trausversus  des  leUten  Lendeia- 
wirbele  und  deai  Ligamantoni  fteeAambala  adnan 
mmmi\  der  Ii.  glutaeua  maiiaaua  iat  thaüi  darch  dicke  Gewebe- 
aduebtett  iren  den  Gdei&e  getrennt,  so  dass  ein  Reiisunga- 
zustand  \m  diesem  auf  ihn  sich  nicht  leicht  fortptlauzen  kann, 
theils  helindet  er  sich  nachweislich  «icht  iu  ä[>auuung,  so 
lange  as  niebi  etwa  an  einer  bedantendaren  ANfMbiuig  49f 
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Hinterbacke  divtJi  unli^  üm  aAgMammellBO  Biler  gekomimi 

ist.  Aiidt<-8  verhält  es  sich  mit  dem  M.  ikopsoas  und  pyrit- 
lormis;  aie  liegeu  der  Kapsel  de«  kiauken  Gelenks,  weiügsleiis 
mit  ibrem  EndilisU«,  unmitUjy^ar  au  und  befinden  sich  bei 
dtr  €(99W%ie  iir  aiimiui«r  Gonfmuniim.^)  den  M.  pfii* 
fennis  wird  eicli  dies  toftiofig  in  «o  weH  aimetaneB  leMCB) 
als  bei  der  Krankheit  Abductiou  und  Rotation  des  Schenkeki 
na<;h  aus^^^en  statt  hat.  In  Betreff  des  lleopsöas  ist  es  bekannt, 
dass  sieb  ikf  ^kJ^VM^el  bei  dem  liebel  in  lleetirter  iiteiiung 

foo  ^liMwidevdeo)  SioflOBs  berrwirtifflm  wevdaii,  d«^  diaie 
ittdhng  bei  jeder  enifiricAelUm  G#i{dgie  ttr  die  6}MHitm 

Bevti^uug  üiiie  Hxirte  ist,  tiass  dei'  Kranke  diiicli  willkürliche 
Mu^eJcontracUoii  ^le  iiiciil  m  ünd<M  ii,  nicht  aufzubeben,  nicht 
j|a  verstärken  venuag*  Um  ^ip^U  sieb  awgawi&sen  Bewegung^' 
fanMidMa«  welcbe  qiao  wom  Knnkai  TonudHueo  iftssi.  Vcr» 
anlaset  man  'difscn  die  Fane  dm  ItFankieii  Gliadae  m  aHkebeii 
oad  legt  man,  wlhreod  dies  geeeUeht,  die  Hand  w£  die 
vonlere  obere  l)anülM'iiim\iih(!,  so  lühlL  aian,  dass  im  Ver- 
baltm^s  wie  der  Kranke  die  ferse  erbebt,  das  ikcken  um 
seine  Quenae  ratirt  wird,  uod  zugleich  bemerkt  man,  dass 
dar  bis  daÜa  an  aainer  tinteiren  Seite  aaagfMdte  l^ndeMMI 
der  WirMiiiile  pcfa  geradeatraakt  und  AmIi  auf  dia  UDiiritji 
lagert  Der  Kranke  ilectirt  also  das  Hüftgelenk  nicht  starker, 
als  ('S  durcb  die  Krauklieil  flectirt  4st  und  eben  dieses  siebt 
man  aud^  daraus,  dass  sich  der  Kranke  auf  der  leidenden 
Seite  nicht  ordentlich  zu  bückao  im  Stande  ist,  er  vermag 
fliali  Idar  nicbt  den  8tnini|if  ausauadian  nnd  devgU,  mim 
er  das  Hüftgelenk  nicht  ao  weit  0eetiren,  kann,  «nt  seihat  hei 
gekrümmten  Rücken  mit  der  Hand  an  den  unteren  Tbeii  des 
Beins  zu  gelangen.  Gleicbmiiasseii  ist  tnuo  stäi  krre  Extension 
im  Hüftgelenk  unausführbar  and  diea  siebt  man  am  luicbtesten 

dann,  daaa  aiah»  wenn  der  fiagsnde  iümaka  die  laklanda. 

»   

I)  Pnis  ich  die  aaomalea  8^|laagea  des  9ch#akeU  M  4»w 
Cozalgie  tob  Mnakeleoatnotaren  sUeite  vod  nicht  tqh  der  An- 
fntlang'dai  Oeleeki  nod  sndere  TTrMelien,  darifber  rerweite  icli 
auf  die  besfigliolieii  ErSrteniiigen  In  meineoi  knftats  ttber  die 
nuMlliai  der  Thaita  ani  die  StabflttitHiemniaao  la  dem  Ardrfv 

pbjnaloiiseM  BeUhande,  Jahrgsag  X. 
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Citremitilt  flach  auf  di«  Unterlage  lagert,  der  Lendentheil  des 
Rückgrailis  iiu^hv  tushöhlt,  bei  »Tfiobeiiera  Knie  dagegen  gerader 
•trackt,  indem  die  scheinbare  Extension  des  Gliedes  durdi 
«iM  RotiÜMi  des  Beckens  vm  «eine  Qoeraxe  la  Stand» 
hmmU  CMdMmaMn  rmhm  w  flieh  mit  der  Mhng  im 
in  fktnff  auf  Abdoelio«  und  Rotatioa  md  mmi  muss 
(l;ilipr  annehmen,  dass  die  Muskeln,  welche  zunächst  um  d 
Gelenk   gelegen    sind,    sich  in   eineni  Conlractioiiözuslände 
befioden,  welcher  allerdings  in  den  eiuzelaeu  Muskeln  einen 
ifnwhwdan  hohan  Grad  hat,  «bar  ia  allen  wiiandea  md 
^ma  dar  Wüttflr  miabbiDg%  iü  DieMr  GenlncAioosnista^ 
lal  cfci  pemuMMter,  dier  keto  eomfeiiter,  'd.  b.  er  dauert 
in  allen  Muskeln  fort,  aber  sein  (Innl  .uulerl  sich  in  dflÄ 
einzelnen  Muskeln  und  Muskelgruppen  und  e3  vveitlen  dadurch 
die  bekannten  AendomogeD  in  der  Stellung  des  coxalgischen 
Gliedeft,  des  fiaekeiK  «id  der  WirbeMole  henrorg^bncfat 
A«f  dlaae  VerlndeniDgeii  and  ihre  Qraachen  hier  weiter  ein- 
zugehen,  liegt  ausser  dem  Zweck  der  Abhandlung,  hier  in- 
leressirt  die  Contriulur  der  Mii^krln,  welche  \(iin  Schenkel 
gur  Wirbelsäule  und  dem  Kreuzbein  gehen,  und  da  ist  es 
«ine  bekannte  Tfaataaefae,  daee  aioh^in  der  Hegel  mit  der 
CSonal||b  der  CMilraetfeoa^nid  In  M.  Jeopton  steigert.  Dios 
IMI  aneb  blufig,  wenn  eebon  nlcN  fmnier,  eine  fbrtaehnitenile 

Flexion  im  Hüftgelenke  zur  Folge,  aber  die  steigende  Zu- 
summenziehung  jeiies  Mnskels  findet  für  diese  Wirkung  in  der 
Contractur  der  Extensuren  einen  Widerataud  und  äussert  sich 
iaabaib  noeb  auf  andere  Weiae  und  iwar  darin,^  daaa  der 
Menkel  ndl  seinem  Kopfe  gegen  den'  Mnteran  und  den 
Wnterai  oberen  Tbeil  der  Mme  (je  naefa  den  Grade  der 
bestehenden  Flexion  des  Schenkels)  gedrückt  wird,  an  welcher 
SieOe  man  daher  gewöhnlich  die  hedcutendste  Zerstörung 
der  Pfanne  und  des  Schenkelkopfs  vorfindet,  und  dass  dieser, 
^alw  auf  das  Dannbein  an^gellble  firuek  Meb  weiter  iMipftanal 
und  eb  GegendrAcken  des  Darmbeins  gegen  das  Krsuibein 
cur  Folge  hat.  Das  ist  die  Richtung  des  Zuges,  weldien  der 
sieh  contrahii  *iide  M.  psoas  bei  verliinderler  Flexion  des 
Schenkels  auf  letzteren  ausübt;  dieser  Zug  geht  von  der 
PiSHUia  aobrdg  naoli  oben  und  innen  ge^an  die  veap»  Seite 
des  untmn  Tbeite  dar  Wirbeiainle  bin,  meir  oder  nnndnr 
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Mhrilg  MlWIrU,  je  nach  dem  leringmp  o4«r  (rtwem  Oradtf 
im  IwHflhffliiilim  SctaKkelbeugnng,  muaer  aber  ge^en 
flüfel       KfenilMins  hin  uod  zwir  gegen  deeseo  cImmd  « 

Theü.    \'erstiirkt  und  noch  directer  gegen  das  Kreuzbein  ge-  ' 

leitet  wird  dieser  Zii^^  liOchsl  svaljrsLheiiiiicli  noch  durch  eiue 

gleichzeitige  Contractur  des  M.  pirifiormift,  denn  man  wird 

däeeeii  Mukel  ^eh  inuner  ia  aDem  anomalen  «ad  pemamolao  ' 

GontraclimcBataiid  dieakeA  nOaaen»  indem  derselbe  MU 

blo§  RolMer  und  Abdnctor,  weraaf  Toriiin  nur  Bezug  ge- 

uumnien  Nvuidt^  sondern  zuglcidi  Extensor  femoris  igt  und  j 

fiür  die  vurhui  ite^procheue  Fixinnig  der  Exleasiou  gerade  { 

die  tiefiir  gelegenen  Mrakeln  ia  fieiracbi  kämmen,  deshalb  ^ 

«dl  der  li.'|^iilaeD8  maxhnoi«  w»  erwttni,  nicbt  in  eisMi 

Znalaiide  ven  Conlractieft  «igecroim  wird  ! 

Die  SielhiDgen  des  Sehenkels  alnd  bei  der  CoxaJgie  nach 
dem  StailiUiii  dieser  und  n  i<  Ii  anderen  Umständen  hekannüich 
Terscliiedeo;  ich  hin  hei  ubiger  Erörterung  von  derjenigen  I 
Siettuig  ausgegangen,  welche  die  am  gewöhnlichsten  Tor^ 
kemmemto  iaL  Ob  der  Schenkel  ab-  oder  addncjrt,  oadi 
hnen  oder  nach  ansäen  rotirt  etehl,  das  wird  nalMieh  anf 
die  Richtung  des  Druckes,  welchen  sein  Kopf  gegen  das 
Darmbein  ausübt,  \nn  tinigein  Kinlbiss  sein,  und  iiinü  sieht 
dies  auch  au  dtm  Zers(öruug<>n  der  Piaime,  die  4war  meisteitn 
WB  dersfi  binlerMi  oberen  Tbeiie  am  etirksten  sindy  jedoch 
biswdUen  aneb  andere  Slallen  derselben  ?omgaweiae  betrelfeB» 
der  Droek  aber,  welchen  das  Dambmn  aaf  das  Krenibein 
ausübt,  wird  sofern  er  durcJi  den  Ileopsoas  vermitteil  wird, 
iior  in  untergeordneter  Weise  dadurch  inoiliiicirl  werden. 
Febk  jedoch  ausnahmsweise  die  Fieiion  des  Schenkeis  bei 
Cualgie  gwiikh,  da  wird  wabradieuriiGh  die  Veraehmftleiimg 
des  Kieubemflttgcl»  dv  in  einem  geringen  Grade  ▼orhandM 
•ein.  wie  er  bei  der  die  GoKsIgie  begleitenden  halbeeiCigen 
AUüpliie  des  Beckens  fiberlianpt  zu  erwarten  i>L  Bisweilen 
tuag  durch  besondere  Umstände  die  (.(uitraciur  des  Hl.  ileopsoas 
und  somit  sein  atK  l  iurender  Druck  auf  das  Mrensbein  ver- 
fcMeit  weiden,  ich  beskae  das  Ptiparal  Mi  einem  Falle» 
ia '  weh^m  bei  einem  S6  jlhiri^^  Manne  gklchieik^  -  nft  '  1 

Coxalgie  Sacrocoxalgie  und  carifise  Perforation  der  Darmbein-  I 
Schaufel,  Alles  auf  der  linken  Seite  voriiandeu  war  und  | 
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kNMrlialli  finr  MdMIeii  4liMb  Hditlk  im  Todk  fsMrt  iiaMflu 
Hier  Ist  iwar  «ine  ViMciimlleniiig  de«  Meti  KrauAättiagili 

tKirhflHdeir,  aber  die  DffRipenAe  ist  sd  i;i  riiig  (ifo  b«trifl  «I 

der  Linea  iiinoniinal.i ,  wo  sie  am  stürkslen  ist,  etwa  1  J.niir), 
dass  sie  aus  der  uiil  der  Sacrocoxalgie  verbund*'iieii  li»k  aiiabro:>ts 
(sogen.  Caries)  hinreklmid  erklärt  wird  und  eine  Atroptiiraiig 
dttrdi  Dnnk  MA  angmonmen  werden  kMuk  Dies  des 
BMIgelMh  oeh  urilNPend  der  KrankMI  oM  in  fMe»  ln^ 
fbndeo  Inbe,  geht  ami  der  in  nandieF  HinMrht  an?«üklmiMiini  . 
kiankf»n^'P8chichte  zwai*  nicht  hervor,  <»s  wurde  aber  her  der 
Sectioii  der  M.  psoas,  sowie  das  ihn  umgebende  Zeli|;ewehe 
ynuud  gefenden,  and  es  lässt  eieb  et»  der  Art  der  Zer- 
MOnng  im  HOAgeieiik  afanehmeii,  dMe  der  Schenkel  «dl 
Dicht  in  Flexioii  befind.  Bs  Ist  niraiM  die  an  lipeni  §uam 
fiberknorpeU  gewesenen  Theile  rauhe  Pfanne  vorzngsweiBe  an 
ihrent  oberen  und  dem  v(ir  *l(  i  (>n  ohen'r»  I  lu  ilf  /orslört,  >o 
dass  hier  ihr  vorspringender  iiaad  lehk,  und  der  ehenfalls 
im  gansen  Umfange  rauhe  Mienkelliopf  leigt  «i  ariitom 
ebenen  IMfle  eine  AfoHacbung,  weldie  bei  abdiiciptnr  mi 
etlendiiier  SteHiflig  des  Scbenkels  gerade  an  den>  Heel  des 
f>heren  Pfannenrandes  anpasst  und  es  niehl  xwei^ihaft  lässt, 
tla>b  (Ii*  V,  Tlicilr  einen  bi  urk  aul  ciiiandiT  ausgeübt  haben» 
£s  waren  ako  hier  andere  Muaiielu,  als  der  Ueupsoas  in 

CoMractnr,  namentliehdieGkitaeen,  weidieancbbeiderSeiitiMi 
01  ^Ate  qvecklbnKdie  HaaBe  umgewandelt  geltanden  wonkn*  ^ 
We  soMie  ITniattnde  inilnbvn,  da  hM  dae  oexalgise!» 

Hecken  auf  ein  rein  coxal^scbes  /u  sein,  ' da  bei  d 
ausdrücklicii  vorausgeseti^l  wird,  dass  nur  die  Wukungeu  der 
Goxalgie  an  ihm  sich  zeigen  und  alle  Einflüsse  ausgeschlossen 
gpweaen  eind,  wekbe  die  foo  der  GiiiBl§ie  emaKAenden  Ver«^ 
Indmumen  MlknfaeiMBi  odor  tu  modiBeireni  venoftgen» 

2nni  SeMnese  füge  lob  nach  ein  Weit  Aber  die  Ver> 
inderlichkeit  der  Form  der  Knochen  hinzu.  Weijn  man  diesem 
Gegenstitnde  seine  Auliuerksaiukeit  zttWMidet,      üadel  mm 

1)  Einige  weitere  MUlheiluo^en  uhi  r  rliosni  Fall  tinden  sith 
in  meinen  kliniach- chirurgischen  Beuierliungcn  (Halle  1832),  S.  22 
und  in  Kluth  Diss.  in.,  de  abacessibuti  per  con^cstioncm  ex  vitiis 
OHsium  etc.  exortis,  HhI.  1851;  in  letzterer  befindet  ftlcll  AQck 
eine  gute  AbMlduag  des  Kooclreiipräparate. 
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äne  Menge  patboiogiscber  ThatsacheDl-  welche  beweisen,  dasa  ' 
die  VertaderiicUett  der  Form  eine  ungemein  grosse  ist,  nidit 
blos  beim  wachsenden  und  beim  krankhaft  erweichten,  sondern 
beim  vollkommen  ausgebildeten  utkI  in  seiner  Textm*  sich 
durcliaus  normal  verhalteudeu  iuiuciieu,  und  man  wird  darauf 
hingewiesen,  dass  im  Knochen  nicht  minder  als  in  den 
wfHcben  Theilen  während  des  ganzen  Lebens  ein  sehr  lebhafter 
Stoll^echsel,  ein  fortwährendes  Zugrundegehen  und  Wieder^ 
enlstehtMi  statt  hat,  wodurch  jene  Forniverändermigen  eben 
nur  ennöglicljt  werden.  Von  den  vier  Kranken,  deren  Ge- 
schichte ich  in  BctreH  des  rein  coxaigischeu  Beckens  mit* 
getheilt  habe,  befanden  sich  drei  zwischen  25  und  34  Jahren, 
also  in  einem  Altei*,  wo  die  fintwiekdanjgf  des  Knochensystems 
▼oOendel  ist  und  in  denr  vorstehend  erzählten  FaHiß  (raten  die 
beschriebenen  Veränderungen  des  knöchenien  Beckens  in  dem 
kurzen  Zeiträume  von  vier  Monaten  ein.  Ihm  k  and  Zug  sind 
zwei  Kräfte,  welche  auf  die  Form  der  Knochen  einen  ent- 
schiedenen Einfluss  haben  und  dkr  Wvkungen  dersdben  sind 
oft  80,  ak  ob  sie  einen  erweichten  und  nachher  wieder  fest-*, 
gewordenen  Knochen  gietrofl^n  hätten,  wenn  schon  in  keiner 
Weise  das  Vuiiiandensein  einer  Knocheiienveichiing  sich  nach- 
weisen oder  die  Annahme  dersell)en  rechtfertigen  lasst.  An 
dem  oben  beschriebenen  rein  coxalgischen  Becken  sind  zwei 
hieilier  geh&rigeErscheinnngen  iMch  anzuführen.  Erstens  hüdett 
die  Rinder  der  ohrförmigen  Hachen  de»  Darm-  ttnd  KrMtthefais 
an  der  Linea  hmomlnata  einen  solchen  kammfSmiigen  Vorsprung, 
als  wäre  eine  weiche  Knochenm«isse  durch  gegenseitigen  Druck 
vorgedrängt.  Zweitens  ist  durch  die  erwähnte  lliehinig  des 
Kreuzbeins  mit  der  voi'deren  Fläche  nach  rechts,  der  uMei^ste 
Lendenwirbel  in  i^eicher  Richtung  Terschohen  und  di#ch  ikseä 
der  Ibksseitige  bb<irfe  Gdenkfortsata  des  Kreu^beiiii  gegen  den 
oberen  Qaerfortsafö  desselben  hingebogen,  und  eine  glei^hfe 
Wirkung  zeigt  sich  an  den  linksseitigen  oberen  Geknkltu  ti>ätzen 
des  fünften  und  vierten  Lendenwirbels,  welche,  wie  erwähnt, 
ebenfalls  eine  leichte  Drehung  um  ihre  Längenaxe  erfahren  haben: 
Das  Aind  kleine  und  tmseheinhare  Veränd«rung«n,  sie  hab^n  aber 
(Ihr  den  iVachweis  und  die  nähere  Eribrschlttigf  dör  TerflndefUch« 
keil  der  Kuocheulünneu  eine  Bedeutung. 
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^  XXIL 
Siii  Fall  TOB  Plaoenta  mccentimata  praevia. 

IHtf  etheih 

Dr.  Kttneke^ 

(Mit  einer  Abbildung.) 

Caroline  B.  aus  A.,  23  Jahre  alt,  eine  zum  erstt«n  Male 
Sdiwangere,  kam  am  4.  Juni  1858,  llV-z  Uhr  Morgens  mit 
Wehen  ia  die  Anstalt  ^ach  ihrer  Aussage  iiäUe  sie  zu  Anfang 
Octobera  coocipirt,  wonach  ihre  Niederkuoft  in  deo  Beginn  des 
Monats  Juli  vdrde  fallen  müssen»  Nahe  einem  Dorfe,  eine  halbe 
Stande  von  Güttingen  entfiomt,  wo  sie  sich  die  letzte  Zeit 
aufgehalten  hat,  wurde  sie  niclits  ahneinl  hei  der  Fehlarheil 
ijeschäfÜgt  plötzli(  !i  von  ehicm  starken  Biiullu.ss  mi^  df  ii  lie- 
schlechtsthcilea  und  zugleich  schwachen  wehenartigen  Schmerzen, 
dergleichen  beides  sie  vor  diesem  Zeil|»unkte  durchaus  nicht 
wahrgenompieo  haben  will,  überrascht.  Hieröber  erschrocken 
hat  sie  ihren  Weg'  sogleich  zur  Stadt  beeilt,,  wozu  sie  durch 
das  rasche  iVachlassen  der  lUutung,  welche  nur  noch  gering 
bis  zu  ihrer  Ankunft  f*)rlHauerte,  in  diu  St  iud  gesetzt  war. 
Ungefähr  '/«  stunden  nach  dem  ÜiuLUusse  traf  sie  in  dem 
Gebärhause  ein. 

Die-  Hebamme,  welche  sofort  die  innere  Untersuchung 
zuerst  vomahm,  fiand  die  Scheide  mit  Klumpen  coagulirten 
Blutes  gefüllt  und  entfernte  dieselben.  Unlenless  waren  wir 
zur  Stelle  und  fanden  bei  der  inneren  Exploration,  dass  die 
Portio  vagiiialts  i^icht  nur  vollkommen  verstrichen,  sondern 
der  mit  sehr  weichen  Rändern  umgebene  Muttermund  bereits 
lur  Grosse  emes  Tl^lersCficks  ausgedehnt  war.  In  und  über 
demselben  kam  man  auf  Äie  eigenthürnUch  anzufühlende  Hasse. 
Der  Finger  drang  in  ein  härüich- weiches  Gewebe,  dessen  faserige 
Streifen  er  zerreisseii  konnte,  und  das  weder  für  Blutcoagnla  noch 
für  die  Eihäute  zu  haltten  war.  'Der  vorliegende  Kindstheil,  der 
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Über  der  oberen  Beckenapertur  baUoLircnde  Kopf  wurde  da- 
durch mehr  inaskirl,  als  sonst  Eihäute,  vveuii,  wie  hier,  keine 
Flnctuation  zugegen  ist,  m  Uioo  vermögen,  lim  den  Mutter- 
mund nfigbcb  wen^  au  reuen,  war  durchaus  die  TorBiehtig^te  - 
Etploratioii  nothivendig  md  diese  gestatteCe  mcht,  Mk  innere- 
halb  der  inässig  wachen  Rinder  des  Mnttennundes  genauer 
zu  oiientiren -/jedoch  schien  weil  iiacli  Ii  inten  und  rechts  die 
Masse  aufzühuren.  Die  llaud,  welclie  die  Untersuchung  aus- 
geführt halle,  zeigte  sich  uiii  flüssigem  und  einigen  Slreifeu 
von  coagufirteni  Bhile  überzogen.  Die  Schenkel  des  Frauen* 
«iBnicra  waren  bis  auf  die  Strta^fe  berab  wä  trodnnn  Bhrte 
bedeebt.  Erscheinungen  von  Anfimie  waren  nicht  vorbanden. 

Die  äussere  Exploration  des  Bauches  ergab  glatte  Bauch- 
decken, den  Bauch  von  der  gewöhnUchen  Crössc  wie  am  Ende 
der  SchwangerschalX  und  weich,  den  hundus  uteri  in  der 

«trizontalen  Lage  des  Frauenzinuners  2  Zoll  Aber  dem  Nnl^el. 
ie  rechte  Seite  des  Bauches  war  voll  und  rund»  die  bnke 
» 

wekfaer  und  leerer,  in  der  Höbe  des  Nabeb,  woselbst  ancb 

die  Kindesbewegimgen  am  stärksten  gefuhk  worden  waren, 
verschob  nian  kleine  bewegliclie  Theile.  Die  Auscultation  wies 
das  Uteringei'äuäch  über  der  Symphysis  ossium  pubis  bis  fast 
anm  ^abel  hinauf  nach,  die  schwachen  Uentöne  iu  4er 
rechten  Seke  des  Bauches. 

So  war  der  Beftmd  bei  der  Anfiiabme  der  Kraissendett. 

Es  stand  hiemach  der  Annahme  emer  Placenia  praevia 
nichtö  entgegen,  wodurch  auch  die  nach  den  Angaben  des 
Frauenzinnners  um  vier  Wochen  verlrühte  Niedeikujill  aa 
Wabrscbeudiciiheit  gewann,  obwohl  der  doch  späte  und  nur 
einmalige  Eintritt  der  Hknorrhagie  nur  ans  einem  margiDalen 
Sitaa  der  Flaoenta  sich  eriülnm  liess^  Da  aber  kern  Rand 
derselben  im  Muttermunde  deutlich  zu  fOblen  war,  sondert! 
vielmehr  ein  nicht  UDbeträchtlicher  Theil  des  Mutterkuchens' 
seibbt,  so  liess  tlitses  unerklärliche  Verhalten  a  prioH  irgend, 
etwas  LDgewöhiihches  aimen.  Weil  indessen  die  Blutung 
vollkommen  stand,  so  beschloes  Herr  Uoirath  von  Siebold, 
.  sich  cxipiBctati^  zu  ^verbaHen  und  das  Accouchement  foro6, 
wekfaes  Uar  keuMr  grossen  Scfawierigkeü  imterlegen  hätte, 
nur  bei  wiederkehrender  starker  Btdtung  vOROMiBieni 

.   Mouauscltr.  f.  üeburtsk.  itm.  h(L  Mll,  Hfl.  6.  83 
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ungefähr  20  Mimitf»  nMsfa  4er  «fett«  Gi|iimtm  nch  «i 

steigern  begannen ,  als  mau  hm  der  um  dißse  Zeit  angestelilea 
2 weilen  Unlersucimug  ein  ganz  anderes  Uesullal  gewaim.  An 
SMU  4w  fnili^»  #uüich  vorbanU^yuKBa  PlacenU  halte  sieb  im 
jelxi  noob  milbl  tnMTMlen  ltoUermUB4e  die  Blase  geslaUl, 
«her  mtüfAm  %elü  dMllMh  der  KopS  MMrta.  Biw  ¥or- 
Uegendeo  EihjkUe  gaben  das  Gefühl  ungewaMicte  IMMl» 
(|ie  besoiul(  j  s  au  einigen  Stellen  slreifenartig  hervortraL 

Von  nun  m  veiiiet  die  Geburt  durchaus  regebnässig. 
i)/^  k^H^VgeA  lipd  bäufigen  Wichen  wirkUa  sehr  ausgiebig  auf 
die  Y«rl|»ib«||g  d«r  ßlase  und  ^«llig«  Scofibung  des  Mutter* 
qmdie,  we»i««r  «uf  du  UeniblntaD  4m  Kfifdea,  wcleher 
nmiHk  immer  ia  dtr  oborai  B*okeiia|hertiir  neihairte,  hia  mb 
4ieser  uro  4  Lbr  Nachmittags  den  kräfligeu  Wehen  kernen 
Y^idersiaud  uiehr  leii^tete  und  hinnen  20  Minuten  bis  iu 
Beckeanusgaog  vorbewegt  wurde.  Die  selu*  Yurgetriebaoe  praue 
Uogst  4piiilt(fertige  Blase  liess  die  festen  Stieifen  wie  Haut- 
dupliiMtiw«!»  imnflr  dütatliclwr  (übk»»  «t^ir  lete,  alB  m 
die  taami  CLeMblecblBlMle  sflbo«  ciio  Vieitdetuiide  wr 
der  Qeburi  des  Kepfes  öfiueite.  Die  SdtfdeHa^»  m  «rkeiMO 
hatte  aie  nicht  gestiittet,  indess  besLaU^le  sich  dm  ibircli  die 
äussere  lJnter.su cbimg  diagintsticirte  zweite  Lage,  als  der  ge- 
Imm  Ü^Ofkfi  si«Jli  mk  4mn  Gesichte  dem  linken  Srheukel  der 
NaUypr  «mmile*  Sias  UM  wnide  nafc  der*  (jlittciuliaube 
faboieiii^  miem  die  fijbMe  iiach  deoii  Auslatlb  ]Lo|te 
VP  dmü  Neeken  4m  Kmdie.  lerrisaea»  BeiiSkifig  haieriit» 
rechtfertigt  dies  VerbaUtu  das  nül  Bedaclit  eiugescliobene 
„wohl"  in  der  Ueobaddung  HoM'»  (Lehrb.  d. Geburtsh.,  p.522) : 
^AU  ^nhl  noth wendig«  Bedingung  lür  die  Gehurt  der  kiuder 
ui  den.  Eihäuten  ist  dwpwlmm,  daw  derMutteriiucheD^aidhl 
i«  dea  lSÜMi  dea  MultersniiidM  Iwfll  «od  aisk  «ihnnd  dm 
y^P^oguni  des  Kiades  Tom  üleans  tmnt^  Letslsaea 
Sji^hejnt  na(^  vorliegendem  Falle  ebenialls  nicht  nothwendi^ 
zu  sein.  Füi  (be  ganz  besondere  Derblieti  der  Eihäute,  welctie 
dock  zufolge»  der  grossen  Weichiieii  und  Nachgiebigkeit  dm 
Millterniuttdes  achos  früh  ihn^Stüüse  verloreE  hatlM,  spdidil 
noch  das  Biwrtwi  ^  Blase»  bii  zu  finde,  traU  dar  aa» 
HutCennunde-  liegenden  Plaotnta,  imha  sie  laicht  frAhiailtg 
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211  liersteD  püegt,  weil  dieser  Tb^^il  der  Elihäule  durcb  den 
vilrilcgeDden  und  tiefer  ^«rahtreteiuUvi  iUi|d8U)«i|»  besonders ' 
dorob  de»  KofC,  firObtr  und  stwlier  «üBeaoges  wd,  «Is  der 
abiigf  Tltftl  dir  EiUiitia,.  der  de»  Sag»  kUgaa  kann**  (AJUi 
Lciirb*  d.  Gebnrlik,  7$2),  Der  sogleich  lehnde  wd 
kräftig  schreiende  Knabe  zeigte  alle  Merkmale  eiuer  voll' 
kuiuineii  dusgeti^geiD'n  Frucht,  was  iiebuiuit'rs  aus  der  Lau^pr 
desselben  (ISV/)  und  deiu  kupfmiirniige  (l^V«")  bervergufat 
Das  iünd  wog  7V«  FfiimL  Auch  gestand  die  Mutier  «ineil 
'  leifihi  ml^kAm  Irctbuvi  in  der  Angpbe  dee  Cieneepcioiii- 
termines  m  Zdin  lÜDuten  wdk  ^  Geburt  den  lündee 
wa|4  die  in  die  Scheide  getretene  Nacligeburt  mit  Acbtigkeit 
entfiifnt  Der  Uteius  cau^-^bjrte  gjut,  Keine  S^iir  ?on 
Qbituiig  iaiid  statt. 

Das  Wocheobeli  nabui  eeinen  ganz  normeten  Verlanl^ 
Die  yf^obmaa  kumia  ecban  m  dreliebnlei  Tegn  aacii  Mra 
NMedtonft  «nUanen  werden» 

Was  nun  die  ein  gutes  Pfimd  achiaere  Placenta  hilrilll, 
so  iiabeu  wir  auf  sie  unser  hesonderes  Au^'niujuik  zu  richten, 
weil  sieb  zeigen  wird,  dass  aüe  abv^fiicbexMicii  Verhältnisse 
dieses  Falles  einzig  in  der  üiigewöhnlichen  analoroiacben  Be-* 
aetaffeniieit  dtmllien  dm  firUArnn^  finden. 

Daa  Ganiti  bildete  —  gani  dia  Ansicht  Aitfa  lieätf tigand,  ' 
^dasa  die  Flacenta,  am  unteren  Thefl  dea  Uten»  sitaead  akb 
gewöhnlich  dei*  länglichen  Form  nähert**  —  nicLl  eiiit*  runde, 
sondern  eiw  ovale  Gc»lall,  d^Ten  grosser  DmeJinvesser  do])|)ell 
so  lang  lyar  als  der  kleine  und  bestand  ans  einciu  grösseren 
diclmwn,  maa^enbafteren  Tbed«  der  Iftr  aiidi  i^a  Anaehen 
einea  «nBatiUidigan  FmbtlK«dM|i8  und  ainein  Unpaa 
platt«!  aeoeasoriaeben  Kotyledoa(^.  Beide  Tbeile  atandan  mit 
einander  in  duicii.iiis  keiner  vasculären  Verbinduttg, 
sondern  waren  durch  einen  li^Miuentösen  Streifen  (C)  durch- 
schnittiieb  von  2  Cenibui^ter  Üreite  getjcennli  Dieser  derb»  und 
faala  Streifen  war  durah  die  anaanunen  veracfamolzenen  und 
iMvdicIttaii^fiiUiule  g^dek  Die  nuueginale  Inaertiini  der  21  ZeH 
bngeaMahebchnar  lagaeiÜidbüaodaratnnipfeaSpitaedetOialet^ 
welche  dem  grossen  Tbeile  der  Placenta  angehörte,  während 
die  Gdasi^e,  weldu;  zur  j^iacenta  üueceatutiata  fübrtm,  sich 

in  Bwei^artaen  dieaer  anwandten;  die  eine  (JJ),  denig/reaaeren 
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stärker  luminirten  Theil  der  Geßssc  haltend  und  dirliL  an 
dem  Parencbyni  der  grossen  Place iit^i  verlaufend,  senkte  sich 
▼on  der  Seite  in  die  kleine  ein«  während  die  andere  Partie  (E), 
Wmpe  und  dttamere  Cbefilase  führend,  einen  vollalindig 
▼elimentftfien  Verianf  ün  den  Eihänten  nahm*ttnd  siob  an  ^er 
Spitze  des  kleiiuui  Kutyledoii  inserirte.  Diese  letzteren  GeiSsse 
waren  es  unstreitig,  welche,  woniger  delmbar  als  die  Eihäute, 
sich  der  Spannung  des  andrängenden  Wassers  widersetzend 
jene  bandartigen  Streifen  in  der  Blase  darstellten.  Der  Verlauf 
atter  GeAsae  steHte  sich  am  dentticfastan  auf  der  FdtaUUiche 
des  Fruchikuchens  und  der  Eihäule  dar. 


.SU  fielen  sogleich  bei  gänzlicher  Inte4,Titäl  aller  übiigen  Theile 
die  Verletzungen  der  Placenta  succentui'iata  in  die  Augen, 
weiche  offenbar  durch  die  erste  Untersuchung  mit  dem  Finger 
hewhiit  waren,  fibenfolls  erkannte  man  bei  der  Berührung 
dieser  Stelle  mit  dem  Fhiger  auch  jetzt  noch  dasselbe  Gefühl, 
wie  bei  der  ersten  Exploration. 

Ohne  allen  Zweifel  war  hiernach  dieser  accessorische 
Kotyledon  der  vorlie^nde  Theil  der ^  Placenta,  welcher  die 
H&morrhagie  veranlasste. 

Zur  ErkUurung  der  eigenthOmlichen  Form  dieser  Haeenta 
dfirile  es  wohl  nicht  unmteressant  erscheinen,  iber  die  wahr- 
schmnHcfae  Entstehungsweise  dieses  getheflien  f^mcfal* 
kuchens  einiges  vorzubi  iiigen. 

Von  den  Ursachen  des  tiefen  Sitzes  der  Placenta  im 
Allgemeinen  bemerken  wir  nur,  dass  wir  sie  mit  Hohl  in  einer 
fehlerhaften  Beschaffenheit  und  Zerreissung  der  Decidua  reOexa 
sttdMtt.  In  ^ecie  nun  unseren  FaU  betraffend,  so  flihrte  auch 
hier  «fie  Allantois  bei  der  ersten  Bildung  der  Placenta  im 
tidtten  Monate  der  Scliwiuigerschafl  die  fötalen  .Nabelgefässe 
dem  Chorion  zu.  Diese  Iheilten  sich  in  der  liegend  der 
vorderen  unteren  Wand  der  Gehärnmtter  und  bildeten  hier, 
sich  in  die  Chorionzotten  einsenkend,  in  der  gewahnlichen 
Weise  die  Placenta.  Allein  einige  dieser  Geffisse  fanden  audi 
noch  jenseits  des  inneren  Ihlttermnndes  an  der  hinteren 
Uli U*t. stell  Wand  des  Uterus  eine  stärkere  Wucherung  der 
Chorionzotteu  vor  und  benutzten  diesen  günstigen  Boden,  um 
sich  auch  mit  diesen  zu  verbinden.    Weil  es  die  er&ie 


Uterinfläche  der  Placenta, 
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Miwangmciulll  war«  io.b^od  äch  (hr  mere  Muttermmid 
B  voflkomiiMii  'yichtoBDaiww  tolande,  wethiib  IMw  V«»- 
fiaiging  mü  te  GefiMn  des  Germ  uteri  entoteiieii  ^konnte. 

Der  innere  Mnttemiund  ward  sötaut  siir  Yerbindung  beider 
PlaceQleo  durch  Churiun  uüd>  Amnion  einfach  überbrückt 
Diese  hautige  Briicke  iät  vermuthlich  anfangs  so  schmal  ge- 
wesen, dass  die  Ränder  beider  Fruchtkuchen  sich  beribrten. 
(Coat  UM,  UM.  d.  Gebu,  147  «.  148).  Die  iiuii|pB«le 
Inrtrtlott  der  NaMsInnggeßMe  hit  bei  dem  liite  Sim  d* 
grossen  Plaoenta  ndHs  Ungewteliehes.  Die  felamBnlBM 
InsfTlion  der  der  kleinen  Placenta  aiigehüngen  Gefasse  ist 
aus  der  so  angenommenen  £ntstehuDgsweiäe  der  Pteeeslt 
soccenturiata  leicht  erklärt. 

Pille  voa  ung^iduniMiger  Tkeilung  des  Fmohtkuchtdi 
NBd  «eilt  Mim  beobachtet  worden,  aUein  daim  cammunidrteB 
beidte  irieht  nnr  dwch  bivligo  Verbindung,  sondeni  die 
Gefässe  gingen  zugleich  von  der  einen  zur  anderen  Hälfte 
hinfiher.  Oder  es  findet  sich  eine  geüieilte  Placf'iita  Ixn  einfachem 
Kinde  und  einfacher  Nabelschnur,  wie  in  dem  bei  Hohl  er- 
iiUten,  von  £&erl  beacbruibeBea  FaUe,  JbM»  Artorai 
korx  m  ifareoi  Bbtritt  in  die  Plaoenta  dnreh  eine  Ueine 
AMMtdnoae  «erbonden  waren,  die  eme  ging  in  die  reehte, 
die  andere  in  die  linke  Placenta,  nachdem  sie  einen  Zweig 
au  die  reclilp  ah«,'egeben  hatte.  Von  jeder  Piacenta  kamen 
zwei  grosse  Stamme,  die  sich  erst  zum  Hauplstamme  vep- 
•iaigtan'';  und  ebendaeelbst  die  Beobachtung  ?«n  Hüring^ 
wo  ^aicfa  die  Nabdecfanur  3  ZoD  m  der  Insertion  In  iwei 
Aeeto  spaltete.« 

Diese  beiden  Arten  der  getheilten  Placenta  haben  sich 
in  unserem  Falle  2u  einer  dritten  Art  combimrt,  indem  hier 
eine  JuembranöBe  Verbindung,  aber  eine  voilkummene 
vatenläre  Trennung  beider  Placenten  stattfindet.  Analoge 
FlOo  dieser  Art  hriten  wir  in  literatur  nioht  aullinden 
bBtHifffc. 

Zwei  Fragen  sind  es,  welche  dieser  intemsante  Fdl 
uns  nahe  legt  und  deren  Beantwortung  wir  im  Folgenden 
nach  einigen  Vorbemerkungen  versttohen  woüen. 

1)  Wie  ist  es  zu  erklären,  dass  die  fichwangersehaft 
unC^  ohwal^mte  VsrNUteiascn  Ihr  normales  findo  er: 
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reieheii  kcMioie,  |«  tla^s  ins  zur  EröffnungepfritMle  (^^ebmt 
MMib  «ciil  die  Spur  to«  Blutvag  iCattfand? 

3)  Wmi  m  mit        «iam«lfl«e  BiMiwiimlt 
güraim  «nd  m  Imalite      Nü»  to  iiiiliiiiiiuii^iMMf 
MoM  m  finidaf 

Halten  wir  uns  zunächst  «ii  di<'  Ersr  Ii  einungen,  welche 
bei  bliese!'  Geburt  obwaltetai,  bo  lindeu  wir  in  df^r  Zeit  des 
Eintritts  der  Blutung  und  der  Art  ikras  Verhaltens 
iKft  fffinu  AfimKriikflH  mit  PticeMa  pniefit  «laifiBaiit,  d.  k 
'ttk  dttjcnigeB  Art  des  Ikfim  SilWB  dtr  PImmIu,  der 
Rund  deMelbto  M  dem  Rwidfe  das  ursprünglich  knen* 
Muttenniiinles  lag  und  im  weiteren  Verlaufe  der  Schwan^r- 
scljatt  mit  lier  ailniäligon  Verwendung  de«  Uterinseguieutt», 
der  Erweiieruug  de»  intieren  MuUersumdes  und  VerkflnHiug 
das  MullttlitlBM,  ehme  Lömlig  ntciwB  SuMiMMalNUiCM  mÜ 
doD  Dtne,  vom  lUvde  dei  tarnen  Bhitiiiuimiii  cnttait 
Uiek  Dwi  bei  dimm  VeMialleii  tretea  ttiitasaa  wlknod 
,der  Schwangerschad  gar  nicht  ein,  sondern  erst  wihrend 
,  der  Oeburt,  wenn  die  Wehen  den  äusseren  MuUenimnd  zu 
erweitern  beginnen  oder  ihn  fast  vollkommen  ausgedehnt 
Wm.  AUenttogs  llist  sich  Aber  das  frttere  V^Nrhatten  des 
bmena  MutCenniidos  siciils  omtetifai,  di  die  ÜjrärtmrfB 
mt  %  StitiMliD  neb  der  «tafkoi  fibitiing*  sMi  rar  UntH^ 
sttchimg  stellte ,  zu  welcher  Zeit  derselbe  for  Griese  >«in«i 
Tbalers  ausgedehnt  war.  Sie  will  nun  zwar  in  diesem  Zeit- 
räume keine  Sohmerzen  gefühlt  haben,  allein  es  können 
wfihraod  dieser  Zeit  die  Wriien  ebenso  aiteienlos  gewirbt  * 
heben,  wie  sie  ee  ganz  gewiss  vor  dem  ersten  Mimene 
mit  gWobbeiliger  ütaerrbsgie  gethan  haben.  Denn  bei  Ha- 
eenla  prewria  ist  der  Mittemnaid  so  nachgiebig  und  die  Waben 
sind  sü  schwach,  dass  sie  oft  gar  nicht  geffthlt  w^rd«  n.  Der 
Grad  der  Erweiterung  des  Muttermundes,  -welche  jeden(al1s 
in  untrem  Falle  sIMtgetendeo  hat,  bWbt  indese  für'  die 
Analogie  des  letsteren  mit  PbMsenta  prae?.  niarg.*in  Beeng  anf 
Seit  nnd  Alt  der  ttnüng  ubwesendick 

Vergleiibcn  wy  nMH  die  flNclmnmgen  der  Mninng  «dt 
dem  Befunde  der  innere«  Üutersuchuiig,  so  linden  wir 
bei  dieser  eine  ebenso  grosse  Unähnliehkeit  mit  Placenta 
pnef.  »arg.,  iwäa  bei  jener  Afihnliqhifeit>  4itatt,nfindich,.  wie 

« 
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XML  ^üMJIe«,      F«tt  von  FlMiil*>«nD«6mtiiifMt»|^nHrfift, 

es  bei  SU  bedeutender  AusdebauDg  de^  iu^ei  en  Mtfltenuttudei 
bei  PL  praev.  marg.  der  Fall  ist,  zwiscben  dem  mMtm 
MiliwiiiMiM  mfl  d«üt  "Wliegfite  ttmie  Jer  McnU 
■M8*M  «Hilft  •efanükft  ZmbhtwMm      4m  hm 
MiiRiiiltUm  MiitttiMMk  —  ni  indsD,  (nto  liir  Mf  «n« 

ganze  auf  dem  äusseren  llutterCflunde  liegende  Ma^se  del 
MHlierluioheiift,  flbe  tni  imä  luatea  Hud  rechte  aulzukörtft 
Milieu. 

VkMma  prtgüa  omiBuliii  litowlb  IlKmiMMliumtfiL  Umm 
ihM  flUdt  DM,  dMKagt  nur  «Min  iloeh  wedgiUns  «ia 

Theil  der  Portio  vaginalis  uiid  des  Cei  vi\  uteri  vorhanden  ist, 
den  Rand  des  vorllegendeii  Placenlaiiai»i)«n8  und  einf  ii  TfaeiJ 

«des  letzteren  in  den  Cervicalcanal  iiereiiira|;eii.  Allein  dies 
kmm  n>lki|wM  m  der  lelileiiv&it  for  tea  ntemileB  Ente 
4MP  aihwwigiiiiihiä  Mtb  mttflnden»  soCm  4iei«8  iM« 
tiWihanpl  emMl  «inl  irt  jodoeli  4er  flu«««  liiittenniMl 
bereits  so  wieit  ausgedehnt,  wie  in  unserem  Falles  so  ist 
auch  h'tet  in  der  Regel  der  Rand  der  Placenta  so  weit  zurück- 
gezogen,  dass  mm  ^waskim  ihm  und  dem  Haude  des  Mutter- 
maudes  4om  imm  «mii  nodi  schmaleran  Iwiliuliiiu'mii  al^ 
hm  JPL  pnwr.  lang.  antriA.  Spnohen  adM»  düMe  ¥or* 
billiiitse  wenig  zu  Gmaten  dar  Annahmft  einer  PL  praeiV.  Jat^i 
so  möchten  wir  noch  zu  bedtoken  gehen,  dass  vorliegender 
Fall  eine  zum  ersten  Male  Schwangere  betrifit,  bei  der  mithin 
doch  wohl  der  Mutterhals  zur  Zeit  der  ersten  Bildung  der 
Piaceali  in  voller  iMagritlt  voriwiden  und  der  innere  Matlflr«> 
Mad  gäflahleaMft  war,  so  daaa  fnjgfch  «ina  Verhiadang  dar 
liKeaMpBftaae  nil  daa  Ci'f  lii  rf^iftumi  aicht  ttefeUar  iai» 
Naeli  mdr  «her  aeiiwiadet  die  Aahnliehkeit  mü  PlacenNi 
praev.  bt,  wenn  wir  die  Zeit  und  Art  der  Rluluog 
berficksiditigen.  Diese  muss  schon  mi  siebeoieii  oder  ftchten« 

'  spätestens  iai  aanaten  oder  sehnten  Monat  der  Schwanger- 
aaüft  efalratBB,  je  naabipm  eiae  gpftaiaae  od«  UüBere  Partie 
fVD  Plaaoilaiga&aaaa  in  «dar  am  dm*  llnitadiils  adhirirL 
dto  periodMi  «in,  anfimga  aeimiilMr,  mä  4tt  %tä 
mun^  stärker  werdend,  je  weniger  die  Placenta  noch  wachst 
nnd  je  niehr  die  Erweiterang  des  inikeren  Muttermundes  zur 
VergPftnaarang  dar  Ulanahihla  fortaohraitet.  Yoa  ainem.dei^ 
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^(Hl  XITI  ^ftnirt,  Bill  g>ü  Ton  PUoeati  tttccmtariat»  frwvwiM. 

artigen  YeilwUea  der  fikliiiig  Mi  aber  io  uoMreia  FaUe  keine 
Aadealfng  Torliaiii«iL 

Wimi  mk  Mfens  «iie  Yeiiilfidhniig  mH  nMeM>p^^ 
cmihm  MHKiMDf  w  wiMNMD  wr  MS  mpNnnrie  mMMH 

von  dem  gewinnen^  was  sich  boi  der  Zusamnienstellung  mil 
PI.  praev.  inarg.  ergab.  Wir  möcliten  zunächst  den  Begriff 
der  Vi.  praev.  oentr.  niciit  so  eng  fassen,  wie  es  Hohl  ibut, 
weldier  nur  so  fange  diesen  Ausdruck  gebraucht,  als  die 
Meente  mil  tiam  grisseien  eder  lüsinerai  Tkak  lof  dm 
wirk  Hefa  inneren  Motteminnde  aufsHit  nnd  deAelb  leMbiC* 
verständMeh  schon  bei  Eintritt  der  ersten  Bintnng,  als  emem 
Zeich«»n  der  Ausdehnung,  des  Schwindens  dt  s  inneren  Mutt«r~ 
mundes,  jene  Benennung  nicht  mehr  für  passend  eradilei, 
sondern  verstehen  Wir  darunter  Aberbaupt  das  Anfliegen  eaes« 
Tbettee  der  Plaeente  anf  dar  inneven  Oefliang  dee  ümter» 
belees  ohne  Meksicht  auT  den  CM  de»  VeMmog  dee 
letoteren  —  da  es  ja  sonel  ffir  diesee  VeiWtniM  en  dnam 
Ausdnicke'  fehlen  würde  ~  so  sind  wii  in  unserem  Falle 
berechügt,  die  grosste  Aebnlichkeil  im  Befund  mit  PI.  praev. 
centr.  herauszufinden»  selbst  wenn  ancb  mir  ein  kleiner  Theil 
das  Mutterknehens  reriag,  gross  genug*»  um  den  in  der  Crtaee 
«MB  Thakr»  anagedehnlen  äusaenn'  MnüornHmd  vöKg  an 
bedecketti 

Für  Zeit  und  .\rt  endlich  fler  lUulung  stellt  die  Ver- 
gieichuiii;  (iir  >rlii  (itr>lf  [i  (iegeiisätze  heraus.  Da  nämiich  bei 
PI.  praev.  centr.  die  iüuUing  schon  bald  nach  Bildung  der 
Pbecnia  litiuten  kenn  und  gewiss  häufig  die  üraaebe  ren 
Abortne  in  weHsnn  Sinne  im  4,  5,  Menala  abebbt,  m 
aaderen  Fitten  amtier  im  (L,  7.,  8.  Monate  periodieob  nni 
invgresaiv  sieh  ftirchtbar  steigernd  je  nach  der  früheren  oder 
späteren  Erweiterung  des  Muttern nHuh  h,  woran  au(  h  die 
Indivi<lualität  Antheil  zu  haben  sclieiut,  iliren  Anfang  mniint^ 
wohl  nie  aber  die  Scbwangenehalt,  Uieils  durab  frühzeitigen 
Tod  der  Sctfwnn^en  aus  Antane,  Mia  dnrck  eperalife  fili^ 
griia  der  Kunitz  ifar  nennales  bde  emiehl»  an  hegen  dieae 
VefMItniasi  anaaelMb  aller  Vergleicbong  noit  unserem  Falle. 

Recaj^iiuhn'ti  wir  nun  die  KrsiiJlate  unserer  vergleichenden 
UDter«^ii(  Ijiuig,  so  ergiebt  sich  kurz,  dass  vorliegeuder  Fail 
Analogie  aeigt  mit  Fiacenta  praevin  marginnlifi ,  aber  nur  in 
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iMMig  asf  Ml  MiA  AM  fter  tttal«»  auvcbios  hmm  m 
Betriff  doi  BdAmto  M  4v  inoera  Uatiniiiteiig;  flMiMi|il 
Miawfti  Aimlogie  mk  Fi*  fmer.  oarnoalis;  kerne  Antlogie  ui 

Rücksicht  der  Blutung  mit  PL  praev.  centralis ,  wohl  aber  die 
grösstfi  im  Befund  der  inneren  Exploration.  Es  stellt  sicli 
&tmmQh  je  «kie  einseitige  Aebnlicbkeil  toU  deo  lieidea  gerade 
wtgcigengiMWtilea  Artni  itr  FltMBtt  pWfb  hmrn^  IM 
mril  antobt  aoh  endKok,  dm  voriMgÖNkr  FiQ  in  das  «n- 
genouMWu  Sfrtm  irmi  Kboenli  pfMvi«  fllMdMOpl  oioll 
nilindrt  werden  kniui. 

Es  ist  keine  Frage,  dass  tli(^  T^rsache  dieser  ganz  ab- 
normen CrscbeiiuHigen  einzig  und  aUeia  io  einem  besonderen 
Y«Wlf»  dnM  anMoMMh  cbooBo  tmauAm  FiiichtlnclttiM 
•  nr  MinDutler  lu  fluebtt  ui.  Hier^^folMigbii  m  m  der 
lAmtg  mmnt  obeo  antfccitdUen  F^gen,  ivekhe  durah  die 
soel^n  gemachten  Untersuchungen  eingeleitet  werden  mussle. 

In  Betreff  der  ersten  Frage  ergieht  siiJi  aus  dfii  obigen 
Eröi-terungeo  das  negative  AeMiitat,  dass  wir  ibeijie  positive 
Antwert  darauf  m  geben  «menu  Wolkn  wir  uns  indeaa 
«r  «ofisteiiBfMen  Mnohiang  missm  Pallas  hingobsn, 
90  dürfte  eine  Hypotiwie  nahe  liegen,  die  unter  sonst  günstigen 
Verhältnissen  wohl  den  Widerspruch  zwischen  den  Erscheinungen 
und  dem  Befunde  nidziiheben  vermöchte.  Wir  linflen  also  einen 
Tbfli  der  Placenta  auf  dem  schon  bedeutend  geöUneten  Multer- 
nonde  nnd  doch  keine  BluUing  in  der  Schw.'kugerscbaft  Wir 
sehoi,  dass  dieaer  raviiegende  Tbeil  eine  Plaeenia  Ar  snb 
■nsmsiht,  die  mit  dsr  grosaen  mr  hAnlig  railiunden  ist  Wir 
dürfen  annehmen ,  dass  der  innere  Muttennand  bei  der  ersten 
Bildung  des  Frtichtkiichens  geschlossen  war,  Chorioii  und 
Amnion,  beide  Placenten  verbindend,  einen  schmalen  Steg 
.dartberinn  bildeten.  Lasatn  wb  nnn  —  wir  dürfen  ja  doi 
gfinatigalan  Fall  annehmen  —  die  gana  alhniliga  Enraüemng 
dsa  itoHann  MuHawmdea  und  Anadehnmig  im  HnUarhalaes 
in  mögltdi  frühester  Zeit/  in  der  naeh  i^e  RIaeenIa  mid 
glpichfalls  die  Eihäute  in  ihrem  besten  Wachslhuuie  standen, 
geschehen,  so  ist  doch  wühl  weniger  anzunehmen,  dass  sich 
die  dem  Muttermunde  benachbarten  Geßssveihindangen  lasten, 
ala  viehDahTf  daas  dar  acbaciale  banlige  flieg,  gsapaniR  und 
gMHTl  mehr  als  asnst  au  wacfaaen  ibeg^mi  «nd  aadi  lu  einer 

r 
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MMM  MMN  iPiiiliW  IMm  Huntatonifeftn  wirinM^ 
fW  «■  80  Mr  wAfßtk  cmMtt,  ^  lis  SMute 

«tftnnne  iü  ilir<T  Oehiib.n  keit  besdiräiikl  werden  konnieo. 
Die  laterplaceDtare  Membran,  m  dieser  Weise  der  Ausdehnung 
ies  ÜMIariMdMft  fblpiid,  verMilito  die  Löwiug  ¥«u  Placealar- 
gülaem  iw  imr  ViiiWii^  «it  4bbi  Mm  Mi  mm 
nonariito  -BMrftt      MbM  M  Hu  Mmt  lig 

also  iibcrbaitpit  gar  keine  I%oeat«)iKdmlntt  fttr,  MidM«biB 
die  verbindende  Menilii  an,  es  fand,  wenn  wir  uns  so  aii.^- 
dräcken  d(krfen,  eine  Metnbraua  kterpkioenian»  praevia  stall, 
imd  zwar  voq  Aai^  aii^  Jn  woAlta  nir      Wart  iMiniii 

mh»  fom  Ikmmhmk       üebMMII  teir  MMMhnf  • 

lidoptiren.  Als  aber  die  Geburt  begann  und  die  AuadelmuBg  dei 
Restes  des  MutleHiali»«  6  und  die  Eröffnung  des  Muttermundes 
besehieun^^te,  da  uiusste  auch  ein  i&eitptiBkt  eintrtiao,  wo 
4»B  SitiflClniiaai  mehr  iü  Staude.  mk  mm/ndtmi 
fSNh  vod  M'olt  MI  diAuMBf  Mitwvdsr  OMMtA  iit  mcmAmm 
^d^^  dAs  Cieflkwi  ^^bui  IPIbpvb  Htfltt«  Ks  thflitff  wej|^[fMi  mm 
der  Beschaflenheil  tkr  viis  Blase  vorliegenden  Eihäute  noch 
niehr  für  die  Ititerplacent4irmenibran  zu  vindiciiciwien  besondin  n 
Festigkeit  dert»ettMMi,  ktilare  Allernative  statt.  Eine  stärke^^ 
den  fanwnäMmu'  simi  diMn  ütte  als  W«iM  ÜMtaü 
irMtkM  des  UntifcwiffOitMis      Olmi  üpiiÜmIm  alMiMi 

dMI  illBUeiMl  MVltflfHNIIkd,    SiMMdiAs  GffliM  lllf  UlMM 

Placenta,  weil  ihre  geringere  Anzahl  und  wohl  auch  uiössere 
kieinheit  den  massenhafteren  und  stärkeren  Adiilsiouun  der 
pmM  Pfoeenta  nicht  Stand  halten  konnten,  lösten  Sick 
WBd  liUMiimtii  4m  piMrtMw  Mü  «er  W«lit  gliithmiiin 
HtaMfitatNL  PliNBCsiiiippM  Mftst  (ikftit^  MM  vNi^ 
aefacn  A#Mii«m-  ^iöA  und  frvi  llBl|;te  iof^ahli  4tm 
Zwge  der  vninndenden,  Am  anderen  Ufer  lixirt  peballenen 
Zwiscbenbaut  nach  vorn,  welche  luin  ebenfalls  ihrer  i6en'uag 
ledig  elaaltscb  aiaii  in  wUk  mnnnien  sog,  gelMiglii  M  Mf 

IMtfBMiMii^  liv  PiMMili  piinili  Mntnlii  imponlrto« 

Wir  sind  nicht  gemeint  m  Gunsten  unserer  HyfKitfaeSe 
etwas  lu  verschweigeil.  Und  so  müs&cu  wu*  denn  doch  offen 
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(MlriM,  ^km  UM  «dber  «Me  oIma  §ugmmmait  Lehre  Teife 
der  DefamiDg  der  InterplaceDtarmeiiibrui  elMiigs  ininfeBlnw 

gewagl  erscfaeiot  Me  BreÜe  dieser  Menibran  betmg  2  Centi- 
ineter,  ihiv  Dick*»  l'"  und  es  ist  die  Frage,  ob  sie  wirklich 
die  Fftbigieit  besessen,  bis  aut  das  Doppelle ,  wie  e«  zur 
Deckung  dee  aiagedelwlett  Matterhakei  etwa  aosziireichen 
«Bbeiolf  mk  dehnen  4n  Immii.  Mesi  Wmi  ivir  et,  beider 
Meotonden  Dieke  ^lenelben,  UMieniidi  hei  der  MitlkhMl 
NtcbgtebiglMA'  der  #e§en  Ihrfr  grotsen  Lfinge  xu  beiden 
Seiten  der  UteiHiöffnunf^  iififespamil  und  schlaff  liegenden 
Parlieu  der  Haat  und  vorausgesetzt,  dass  die  Dehonng  MAt- 
aeiüg  begann  nnd  ganz  alfanftiig  fortgeacbiülen  ni^  dnoh  niafat 
Mr  MBögiefa. 

Anf  diese  Weoe  erUirt  ädi,  daas  bis  zum  nomnlan 
Bnda  der  Sdiwangewehaft,  ja  bhi  zur  ErMiung  des  iltS8e^en 
Mirtterm«ndes  keine  Getasbüennuiif;  zu  Stande  kam.  Ob  aber 
der  > Oi  Lnii;;'  facäsch  ein  solcher  ge^eseu  ist,  bleibt  natürücb 
prablematiecb. 

»In  Betreff  der  nwiien  Frage:  waran  eriMa  nur'  ahia 
«taiaiga  Blatung  slaKfluid,  Iftsel  aicb  nur  bmerkan,  dnaa 
der  fimnd  davon  #ahraoheinficii  in  einer  eebr  pldlallchtn 

und  vollständigen  Lösung  der  Nebciiplacenta  beruht 
Denn  da  die  })liilimt;  hl  aus  dem  lötaieu  Theile  der  Placeiita, 
sondern  nur  aue  dem  mütterlichen  geschehen  kann ,  weil  nach 
der  bis  Jetat  .angenmnnenen  Verbindung  der  Geföeae  der 
PlaoenUi  mic  denen  des  Ulen»  jene  geachiosaen  m  diesen 
mfltlerieben  Blnte  frei  umspOlt  werden;  so  sifilte  jene 
plötzliche  Contraction,  welche  die  Placenta  momentan  löste, 
in  (lemsellif  n  Augenblick  auch  die  Blutung,  die  soeben  durch 
sie  selber  herbeigelülirt  ^^  u  ,  indem  der  in  seinem  ganzen 
Uaifaoge  frei  geimfene  Plaoenlartbeil  des  Utenm  sich  «- 
gahindirt  zu  eontrahiren,.  die  Blui  gebenden  Geflissfannina 
•II*  neUeaaen  fernioelne  imd  so  aveh  besondera  zur  raschen 
ErSfftiUfig  des  ilusseren  Muttermundes  wirkte.  Das  StilHcidintti 
suiguinis,  welche»  noch  eine  Zeitlang  iiadiher  lortltestand, 
ist  doeb  ynM  zu  irrelevant,  als  dass  es  dieser  Annahme 
fiintng  ztt  tbun  fennöoble.  Dass  der  Kopf  des  kindes 
lattponirmtf  aaf  die  GeÜase  gewirkt  haben  ktarte,  hk  bei 
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^  stt  dieser  Ziü  jmmIi  Mmii  filamle  md  im  BewqliDUiät 

'  In  der  HMqitsMlia  kl  mr      swiito  IM  itttwmäm 

Frage  schon  mit  dem  ersten  beantwortet,  dem  hStte  die 
biulung  sich  wiederholt,  so  w3re  vofi  einem  regelmü^igeii 
•Variaufe  der  Geburt  keine  Kedi  ,  allem  es  ist  auch  ucich 
«iBigM  InlerotBimio  l^er  das  Mecbaniacbe  der  Eiwttoihwig  der 
mm%  biDnsiifl«aL  b       Zeil  m  20  IüpiiImi,  imUm 
•livt  iwitcbeii  da*  «iilm  and  iw«ilMi  ünlMWifiii  firitn> 
äusserte  die  Kreissende  nur  ausserordentlich  geringe  Wehen- 
schnier/.eii.  welche  sieb  erst  am  Ende  dieser  Zeit  ein  wenig 
ftUHgerten,  als  wir  uiclits  uebr  von  PlgcoBla,  suudern  eine 
goto  praUe'  Blue  im  MatteraunMle  HUitai  und  mm.  dv  m 
Gifsl  tMK  Ha  Umb  hat  äub  4lßm  RrvahlhiidM  boIk 
•tiliHrt,  M  fragt  iidi  nor,  iria  das  gaaehahn  lalt  bl  aa  Umt 
gehingeii,  ihn  einfach  hei  Seile  zu  ^(  hieben  und  so  seinen 
Platz  einzuiiebiü^u  ?  Oder  aoWie  sie  incliL  vteltiielii  vun  liiuleii 
und  rachts  her  unier  aeinea  freien  Band  dringend  es  ver- 
noclil  babca,  diaaaa  ain|KNr  so  baba«  «id,  da  die  Intar^ 
idmntaroNndim  mtk  UkkA  channararljg  in  idna  FaHa  la^iia» 
die  ganie  Nebaiiplacenta  nach  forn  anf  die  HauptplacenU 
allniälig  umzuschlagen ,  m  dass  jetzt  beide  Placenten  an  die 
vuiHlere  Wand  des  Uterus  zu  liegen  kamen  mit  ihren  FdiaU' 
flachen  einander  berührend?    Dieser  letHara  Hergang  scbetfH 
HOB  giaublichar.  Auch  ward  auf  dieaa  cnfiMhe  WaaM  dar 
Miala  Raum  für  dia  vordrin^anda  Blaae,  den  naafaialgemie» 
Kindskopf  u.  s.  w.  gewonnen  und  so  der  durchaus  noriuale 
weitere  Verlauf  der  Geburt  am  leichtesten  ermöglicht 

Zum  Schluss  ISsst  sich  beüiutig  noch  die  Frage  aut* 
ivarfan,  ob  nicht  die  Glückshaube,  mit  dar  das  Kind  gabmn 
«nvde,  in  diaaam  Falla  ndl  baaondarar  VMgnaw  ifcraii  NnnieB 
vardirn?  Wir  mftaaan  diaa  In  fmM  tiahan.  Denn  wemi 
auch  bei  in  der  Nähe  des  Muttermundes  hegender  Plac«Mila 
Gefasse  in  dem  vorliegenden  Theiie  der  Eihäute  verlaufend 
heiin  Blasenspruuge  mit  zerreisseu  uad  stark  bluten  könaep  — 
«of an  twai  FAUe  fon  Brntnckm  md  Ridmr  haidb^niilti 
aind  —  an  ivlra  latitaraa  Imt  wähl  nichl  au  IMiUft  gwaiTOnn, 
da  dia  CaBaoa  wagan  mangelnder  Maalimi  wahraaheinlicb 
keine  arterielleu  waren,  die  Venen  aber,  bei  voUi^er  Ti  eiiiiung 

» 
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ifaie«^  Mdtterbodtiiii»  vom  Ütei'us  mid  dadurch  schou  gesMrtar 
GirctiiatHHi,  durch  die  schwachen  ArlerieiiMe,  weiehe  m  ifami 
li«g«n  Teffaitife  fiaUeleht  noch  dam  oonipflmirt  wurdoi,  nur 
mangeßuft  Utten  gespeist  nerdeo  k^naeii.  Aneh  flbr  VorAI 

der  Nabelschnur  beim  Blaseusprimge  scheint,  bei  der  durli 
hüchlio'^cmit  11  Uaupüusf  1  tiüii  derselben,  iieiue  besondere 
?r&dispo)üÜQii  vorhanden  gewesen  2U  seisL 


xxxu. 

Zwei  Fälle  von  seit  langer  Zeit  zurückgebliebeueu 

MutterkxaazeiL 

Dr.  I^eopold  ia  Meerane. 

Nir  in  b&ullg  koouDi  et  m,  da«  mMi'  FVmmi,  beMiden 
«u  w«lt  enttagcsDcii  Ortochailai,  wegm  einet  Gebtaonttir- 
ftiMfit  Petttrien  «Inlegen  Mtt  und  liaaii  die  Hlllle  «Meaer 

1  rauen  wieder  zu  (Jesiclite  hekornniL  Die  ineisleu  wenden 
5>ich  wegen  der  wenigstens  halbjäln-Iichen  Wiederhcrausnahme 
und  Heinigung  der  Pessarieu  an  die  Uebaumie  ihres  WohBorlet, 
einge  TemdMen  diet  Getchllt  seihet)  eher  et  fgoohieht  smIi, 
Ittt  üe  Pestarien  tot  Seiiglotiglbeit  oder  bitcker  Seham« 
hefU^eit  iHd^erOlrt  in  der  iSeheide  gelateen  wordn  md  tu 
zu  verscbiedenen  bedenklichen  Krankheilen  Veranlassung  gebeo. 
Dei  uiiglüddidien  Auägauge  derselben  iüinrl  die  LileraUir  nicht 
wenige  auf;  in  twei  derartigen  Fällen,  weiche  der  Zufall  micb 
hei  swei  bcgahrteo  Kranen  heohachlMi  lietti  getehnh  die 
WiederiierttelhiDg  der  Gesundheit  dmelben  bald  nnd  dauentd« 
Zunächst  sei  des  euien  F^es  gedacht,  der  im  Laufe  des 
Jaiires  1858  mir  \orkanL  Fi.nj  V.  .lilhier  hatte  seil  aciit 
Wachen  eine  alle  Verwandle  bei  sicii  und  erzäliite  mir,  dass 
«t  am  ihr  herum  sehr  garstig  rüche  und  dass  derselben  ans 
der  SdMidet  betenden  frflb  beiia  Anfetelmn,  eine  neiite 
ednlende  Materie  abgebe.  Sie  woUle  vor  der  Hand  nnr  wiseen, 
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ob>  aie  ihr,  die  sonst  eine  gute,  v^stäodige  Frau  sei  aqd-n 
dem  70.  Jahre  >iv\u%  die  WaiLuü^  üaer  kleineQ  Kinder  noch 
fernerhin  aaverUiiueii  dürk.  ich  riulh,  lüe«  so  fiel  als 
n4gU4ili  tu  veimeiditt»  sodann  aber  doch  di»  Jhnm  m  • 
mlmmkt  ^kk  imgga  ihm  Leideo»  baldipt  ao  mm  Am 
ni  wanden. 

Einige  Tage  liarauf  liess  sio  iiiicti  zu  sich  rufen  und  ich  ' 
erfuhr  von  ihr,  dass  sie  seit  3ö  Jahren  Witlwe  sei  und  sich 
for  23  Jahren  wegen  eines  Scheidenvorl'aUes  von  ihreui  Bruder, 
einem  Ante,  der  mm  seit  12  Jahren  wstoriieii  ist,  dnfln 
Wacfaslvaoz  habe  einsetseo  lasaen.  Elm  drei  Jahre  dmnf 
habe  sie  dehselben  wloren,  der  Vorfall  habe  sich  aber 
ti'otzdeni  nicht  verschlimmert,  nur  sei  seil  jener  Zeit  der 
jetzt  nocli  bestehende  slinkeudc  Ablluss  eingetreten,  ihrem 
Bruder,  der  sie  nielu*ere  Male  befragt,  habe  sie  von  lelz  lerem 
Nichts  eriAhlt,  wohl  aber  stets  gesagt,  dase  der  Vor£iU 
trotsdem,  daaa  der  MatlerkraK  aus  der  ScheidB  gefallea,  sie 
nicht  mehr  belästige.  Daher  sei  nun  auch  wegen  ihres  Leidens 
bis  jelzl  Niehls  j^esrliehen  imd  1»  it  sie,  mich  schUesshcli  (h'injj'end 
uiu  emmi  guten  1'iiee  zur  Abhüifü  dei»tieMieu.  lU«  iUv  wolil 
wuast«,  wie  leicht  sich  Frauen  Abo«  ihra  liiö«|Mrii€i|M«i  Zu- 
ilfaMla  lAiuHben  Mii  sifih.  aaUMl  M  UiiaclM  hafliafran  aiad. 
m  gdxMhiUUche  UoaaaMMteagai  wm  vom  hmm  ^ 
ausahneiden,  so  gab  ich  ihr  sofort  mein  Bedenken  sii  er- 
kennen, (1.1  (1er  Mulierkrauz  doch  nach  hei  ihr  sitzen  könne. 
Xtemi  Wttttte  sie  nun  durchaus  iiichta  wissen  uud.ei'sil«  luidukn 
ich  ihr  geaagl,  daaa  ich  aUaidiiia  eimn  gataD  Tleo  für  Ar 

hiwdp  khs  wük  wkAH  dtnoh  dio  Immm  4totnianffiMMig  ibet» 

zeugt,  dass  uiu  zurückgebliebenes  Pessai'iun)  der  Grund  der 
krüDkhi'ii  nicht  sei,  ergab  sie  sich,  obschon  mit  grossem 
WidersUehen,  in  meuae  Wünsche.,  ich  fand  aafori,  dass 
Ualar  der- iiaiHs6iM  db  SaMda  in  Form  alMr  walaeiw- 
Vuaa  Iwrifalüif  nni  dafaiitar  ein  baatar,  inknatirtif »  fei  der 
MHle  das  Beekens  Hagener»  mii  i^l  iltan  Imiarcn  nnd  ranlisn 

äu.>S(  i  t'i)  lUudern  verseliener,  grosser  Multüi*kranz  la;^.  iJas 
ErstauüÄfu  und  Wehklagen  (k'.r  alten  Frau  war  nun:  auäi^er- 
aadonllit^  und  sie  ealachless  sich,  ohtchon  ich  ilu  vocMeUla« 
daaa  4ie  HhtmmiBkm»  dataaltoi  das  aimiga  Mütai«  ifar.Laite  • 
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SU  endfft,  9ei,  docb  »ehr  schwer  zur  Extraclion.  —  leb 
brachte  sie  nun  auf  eine  U'divaUe  ui  liorizontale  Lage,  liess 
von  einer  Magd  das  Becken  in  die  Höhe  hebet)  und  ging 
mk  mm  bnSHtm  Fing^em  ein*  Zupächst  it^mliß  kk  das 
PoaüriwB  doi  ÜnidenwteclM,  mk  ämvk  es  MiUiflIk 
mi  hiatm  4iiffcb  baden  Scbleiin  ferkleU  wer«  mit  dm 
Fiogeni  and  hakte  dieselben  in  die  innere  Oefihung  des , 
Pessariuui »  das  vurn  uil  deui  «Ucus  piUiis  aiiCsass.  Ich  düiiLe 
es  nun  my  d«Ms  Ucsigca  äusserer  rechter  iiaud  seitlich  nach 
«b«ii,  4ewe»  iiA^rer  linkt«  RmA  mümh  mts^  unt^ 
aleliflii  Iwn»  mi|  de«  Pemriui»  um  DUvas  vfC"-  vihI  mlivlfti^ 
«ü  ca.  von  den  MMNdeQiviinden  noch,  mehr  abaulockm» 
dffiekte  mit  dem  he5lten  aweilc»  nndt  driUßa  Finfer  Hnkea 
Uaod  den  Uaiiim  nach  hiulrn  luui  /.o}^  das  tVssjiiuiu  nach 
ahwäris  und  daun  mwii  Iniks  und  aulufirts  und  cudlicli  üIut 
d«A  DauiHi  und  uieiue  zwei  Fulger  ^  hei:»u&,  wifi  u^t  dor 
laage  ainm  KiiidaekafiC»  dar  dia  arst«  Myptanhaiffiiiilege.  lorim 
nanjimwinnm  IHq  Opeuatjon  var  aUardiiiQi  mili  uat  Sdimrv 
Ar  die  Gaaiem  wrtoidao«  aber  dach  in  sehn  Mjauteabaeiidel* 

Der  Mutterkr.Miz  war  von  üulz,  mit  Wachs  überzogen, 
das  etwas  eü'weichl  war  uiui  mh  ifjidU  dur(iiM:hi¥^ideu  liess. 

ük^rall  in  c^ir  ^tiürke  von.^  Linien 
aia  Uabeimii*  aas  v«rh9a*tf)(«n^  Schbime  ms^  Mkariigen  Qo^ 
raaBifuitaii  baatehaBd.  im  üiaHifft  van  grpuliflhw  Farlw«  mir 
m  einet  SlaUe^  wai  ar  auf  d«m  Maaldaffipe  audeleg^n,  scbmuadg 
roib  geiarhl.  Sein,  Durchmesser  betrug  3V4  Zoll,  der  Durch- 
roeesei  iki  luiieren  OeilMuug.  war  2  i^iiil,  die  Dicke  des  iUn^ 
batrug  vom  analeren  zina  inneren  Rande  11  Liniea. 

M^.  kk  naaln  Maniiaiwhnie  des  Pe^rium  die  PatienUo 
•acb'  ein  Mai.  antaimiclita«  Aipd  kh  den  Muttermimd 
taUmiea  mA  mk  einiaäcta  fl^erbt«  dmsh  waren  tral^dem^ 
daaa.  daa  Pessanuni  volle  23  Jahre  in  der  Scheide  «urück- 
geblieben,  weder  au  dem  MiUtcrniunde,  noch  an  der  Portio 
vaginalis  oder  den  ausgedehuteu  ^Scheiden wanden  Spui«  u  einer 
Viy^ärUuig  «dtr  vqn  Desorganisation^  iiherliaupU  44  heiu^k«!}, 

Vaab  deft  Ww»bina  tratao  keinci^Slutim^a  ein.  Der 
imdk  äß  DabUtWgfOi  bei  der  Eilrfiotipn  ^iwigfe  Scbm(«i 
Wiabwaad  aaab  einigen  Stunden.  Patieotm  mueete  nocb 
«iaip  Tagp  die  hMiuuu|«de  Lag^  l^i;diehalt£n  und  14  la^e 
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lang  Sitzbäder  aus  llaiiibolei  und  Chaniillen  beimlzen.  lJud 
so  verschwand  bei  !<  uiibeUuii)^  iiuer  fiiüiereu  guieu  Diäi  der 
AudUuss  vollständig. 

Der  zweile  Fall  betiiirt  ebeiiralls  eine  hUßobirpstk^ 
Bftaerm,  2u  der  ich  f^iaolits  im  Noven^r  1867  gerufee  imrde. 
Dieselbe  stand  im  60.  Lebensjalire.  Scobs  Jahre  Vinter  hatte 
« sich  dieselbe  wegen  eines  Seheiden-  und  Multervorfalles  eineii 
Mutterkranz  und  zwar  aul*  ihr  besonderes  VerhHiij;on,  er 
bessei*  siUe,  einen  von  Wachs,  wie  obiger  war,  cnibnngen. 
lassen.  Derselbe  iiaUe  aoeh  sehr  gul  gesessen  und  sie  hatte 
denseibeii  hia  jeUt,  ohne  die  geringsten  lleschrarden  an 
empfinden  und  ohne  ihn  eui  Mal  entfemt  tmd  gereinigt  tn 
haben,  bis  jelzl  geüagen.  Nur  war  es  9ir  au%efirilen,  dass 
von  der  Zeit  an  ihre  Periode,  welche  sie  vor  dem  fünfziger 
Jahre  verloren,  aüe  vier  Wochen  in  der  früheren  Unaiitiut 
wieder  2u  fliesseu  anttug.  Vor  sechs  Wochen  hatte  sie  ik*e 
Periode  regelrecht  nach  ihrer  Meinung  lum  letHen  Male* 
Vier  Wochen  darauf  aber  stellten  sich  täglich  geringe  Afaiinigen 
ein,  welche  so  14  Tage  bng  wiederkehlten  und  den  24.  und 
25.  Novendier  in  solche  HluLuu^en  ausarteten,  dass  wegen 
der  ehilretenden  SdiWäche  und  der  öfleren  niinniHrhleii  zu 
mii'  gesciiickt  wurde.  Nachdem  nach  mehrtägiger  Hehandiung 
die  Scfawächezustände  sich  gebessert  hatten,  hedurfla  es  auch 
bei  dieser  Kranken  grosser  UeberredHiigsknnBt,  ehe  aie  angab, 
dass  der  Mntterkrans  die  Blutungen  veranlaast  haben  hAnne 
und  ehe  sie  in  die  Herausnahme  desselben  willigte.  Sic  ^uschah 
den  '60.  Novembei'  und  war  in  RuLli^^khl  auf  die  an/iiwendende 
Mühe  einer  Entbindung  gleich  zu  rechnen.  Der  Multerkrans 
stemmte  nimhch  vom  am  Schambogen  seitlich  an  den  Sitihein- 
höckem  auL  Ich  gab  ihm  aonidiBt  die  Richtung,  daaa  er 
vom  rechten  Sitsheinhdcker  ab  nach  anfwfirts  rftokte  vnd  ao 
unten  vom  linken  Siulx  iiihOukcr  ab  nach  dem  Mastdärme  zu 
hegen  kam.  Hierauf  bakic  ich  den  recliten  Zeigelinger  in  die 
OeHhung  des  Kranzes  cm  und  schob:  nachdem  der  Dauun, 
der  adu-  fest  und  imsit-war,  gehöcig  eingeölt  worden  war, 
illiesen  mit  dem  Daumen  der  Imken  Hand  in  der  Unken 
Scheitelseite  Ober  den  Krana  surftck.  Denn  In  ter  Aimii  vtthie 
dies  auszufiilüi  11  war  nicht  möglich.  Dann  wSre  die  UtsIIä 
zu  sehr  gcquetscia  wordeiL   So  aber  gehiug  es  bald  duieh 
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xuruckgebliebeiieii  MuU«rkriiiiBen.      '  Sßl 

gleichzeitige ä  iaiigsamcs  Zirlieii  und  lltbtiu  iiiiL  dem  leelilpu 
Ziigfffimer  das  Pessaritmi  naeb  aufwärts  zu  bewegen  und 
hoipimffifdvra*  DiMdbe  w  ?mi  ferlrirlitenit  mtem 
flünkcBdeni  Sefalame  bedenkt  md  mh  Arcblerildi»  wie  der 
MclifliesMde  Vagintlsclddiii.  Sebon  nach  acht  IVigen  ¥ar- 
schwjuid  derselbe  iint*»r  dpm  Gcbnuiclip  aroni.i tischer  feiirht- 
warmer  Umschläge  auf  die  Gcuitaiieii,  woUci  sich  auch  die 
Vagioa  verengt  ^  und  wie  eine  spätere  Untmachung  ergab, 
kam  atcfa  der  PMlapsns  wtati  niefal  ivieder  lan  Verwlieiii. 
Sie  PMienün  kfcl  jelit  nftdb  Mm  Wven  Mcb. 


XXIV, 

Ueber  die  Einwirkung  der  Gerbsllure  auf 
die  menaehliehe  OebAnnnttar. 

Dr.  Carl  Hennlg  iu  Leipzig. 

» 

Der  cHMF  Redte  ifqb  AnHMMMfllB  b^pelegle  ffante  des 

ZusamiuenzieheDdt'ii  ist  ein  unklarer,  dass  jeder  Beitrag, 
weleh<»r  zur  Erläuterung  jenes  HcgriUcs  gclieiert  werden  kann, 
erscheinen^  durfte.  Der  Nutzen  einer  derafiipu  Auf- 
Uliinig  iii  Abfigena  alebald  in  Ubao  icrwerlfabBr,  da  Tiefe 
Ammm  AdüriBgentiai  ab  Immn  lOttei  Mea  mtlmgm  «nd 
mMitige  krankhafte  Absmiderungen  ane  der  Gebärmutter 
ferabreichcn,  ohne  dass  ia  shiinnfc  ij  fnhrungen  vni  liPtren,  dass 
das  V4)n  ihnen  gewägte  Mittel  die  beah&iehtigle  VVirkuug  habe. 

Das  Prädicat  ^zusammenziehend^  indet  si^  lidnaMillaii 
hm  4m  yriwlnliyn  Mittain;  fingen  wir  aber,  «to  aaMe 
dnssgekoaaaian  aeien,  an  Mnft  die  Antwort  anf  die  Sache  daa 
G«!M*bmackes  im  unfigüriichen  Sinne  binans.  Dass  Tannin  noch 
meiir  nh  die  schmec  kcndeii  Mund-  und  Rachcnijel»ilde  ad- 
atriogire,  ist  ein  «elteu  Tür  nothwendtg  erachtietei*  und  viel 
dfter  ala  bameam  gegbwbter  denn  bearieaener  Nebengedanke. 
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Da  aber  die  herbe  GeschmackseiMptiiiduDg  beim  Kosten 
gerbsaurer  Präparate  eine  sehr  zusauuiiengesrtzte  ist,  uud 
das  Fade  dersrib«ii  nebst  dem  faitteiiich-^seii  Naciige^cbupcloe 
BOT  cmen  Theü,  vidlaidit  deiT  apootfiach  aflnsneneii  Tfaeü  da* 
Analyaa  des  gaueo  Eindruckes  bildcl:^)  ao  radeo  aich  die 
ElMiente  aar  Benrtbeihiiig  adatringentor  AeoaseruDgen  beaocr 
aus  pinfachen  Verlir«ltnisson  fiiidnn  und  v(in  Versuchen  her- 
tioieu  lassen,  die  planmässig  mm  8rliHereren  lürUcbreileu. 

Zufiammenziebeiid  nennt  Arzt  wie  Laie 

1)  was  klebt  Die  kkbenda  fiigciiBchall.  iaaai  aieh  an 
Tannin  nachweisen,  wenn  man  es  trocken  in  die  Mutter- 

'  scheide  bringt  Der  Feuchtigkeit  sgrad  des  Schleimbautfiberauges 
bestimmt  das  Mehr  oder  Minder  der  dauacbfolgenden  Ver- 
kiebung  der  Scheidenwüiide. 

2)  Was  trocknet  Wir  werden  später  scheu,  dass  Gerb- 
säure Terschiedentlicfa  den  Terschiedenen  Geweben  Wasser 
entsieht;  im  Ganzen  ist  nach  BuMeim*s*)  Urtheiie  das 
Diflusionsvermogen  gerbstoffiger  Lösungen  ein  gennges. 

3)  Was  steift  Der  Verhist  an  Gefügigkeit,  welchen  mit 
Tannin  liäiikte  thierische  Stofle  erleiden,  hängt  nicht  allein 
von  den  zwei  vorarLstehenden  Wirkungen,  sondern  auch  vom 
Verluste  an  Schnellkraft  ab.  An  Muskeln  sahen  wir  deu 
iJastiaililSBmhiltts  swnr  MBchMn,  daffir  aber  d«B  £laatioitftte* 

4)  Was  gerbt  fBcht  mrdteieimgebettdaB  Gewebe,  aaiidOT 

auch  die  proteinartigen  Eiweisskörper  erleiden  eine  cheniiscli«* 
ümwandliin«!  in  ihrer  Vei  iMiidung  mit  Gerbsäure,  wodurch  sie 
sersetzendeu  Jbjnfittsseu  um  so  länger  widerstehen,  je  fester 
,  jene  Verbindung  war.  Hieber  gehM  9mA  das  Fealwanbn 
des  «it  TaoBin  m  fiartüirwg  gebnaefalan  Ihnes  und  seiwr 
nicbsten  Abktamlinge«  so  des  Sonnn  ^mi  des  ciiivissigen  und 
firaer^ofligen  IVansodHes.  Dass  al»er  troti  edblgter  vollkommener 
Gerinnung  dann  noch  Flüssigkeit  erübrigen  könne,  welche 
ebeuiiowohi  i'aoniu  als  auch  Aibnmin  in  reichlicher  Menge 
neben  «iaai^  in  litsiMc,  also  gcniisoht  «ntb&U,  bebe  ich') 


l)  Vgl.  C.  Bennigj  Archiv  für  physiolo^.  Heilkunde,  Xli,  8.  601. 
^)  R.  Buckheim,  Lehrb.  d  Arzneimittellehre,  Leips.1856,  S.  ^7 
3)  C.  Htnniß,  u.  a.  O.  XUI,  S.  42S. 
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aciieiolicb  ein  andare«. 

.  5)  Wm  lavanigieiiziebtf  iUimädi  VerkAiwing  coDlraotitor 
FaMm  IV  Folge  faal. 

*   a)  Dis  eUsiUctie  Gewebe  luNDrat  mir  ab  UnlerUge 

der  Epithelien  auf  Solik^imbüiileu  und  als  Hciniongse)  des 
Bindegewebes,  zum  Reispieln  in  ihr  äu.ss(?ren  Haut  und 
in  den  zudem  glatte  Muskeln  eiittialtendeii  (j^efasibäut^n  in 
Betracht  Die  au  schildernde  Wirkimg  ist  daher  eine  xa- 
aamfaieiigeaetzle  mit  Antfaetlen  aus  IHlberen  Kate^erien.  Ver- 
gegttiwärtigeii  wir  uns  den  Vergang  nach  Zuaammenbringen 
von  tanninhalliger  Flüssigkeit  mit  der  weiblichen  Genital- 
schleimhaut:  so  läuft  er  auf  etwa  diese  Ueihe  von  Vcrundei  un^eu 
hinaus : 

Es  schrumpfen  zunächst  abgelebte  und  unter  Mithälfe 
der  cbemiscfaeii  EinflAase  dea  Gerbstoffes  absterbende  Thette 
eio,  m  der  vordersten  Reihe  die  älteren  Epithelzellen,  welche 
dadurch  aii^  ihren  Verbindungen  gerissen  und  nebst  vor- 
findlichen  ^»(lanzlicben  Scbniarolzern  abgestossen  werden.  Ver- 
weüt  nun  die  Arznei  länger  auf  dem  Jungen  Boden,  so  dringt 
sie  tiefer  in  denselben  eio  und  ändert  dessen  Ernährung,  indem 
sie  «eh  «b  imiigalen  und  raiQMiohalBii  mit  den  Kernen  "der  , 
Epltheheileii  und  mü  der  eiweiasigen  ZwiaebenfiaaaigWC  vo- 
«MigC.  So  wird  «cht  blos  die  jüngere  EpXMsehfcbt  getrübt, 
sondern  auch  dus  mächtife  elastische  l.ager  in  und  unlef  der 
Srhletmhaiil  Irockner  und  sttafter  gemacht,  eiidiifh  chenits<4i 
aQicirt.  Die  Sehnellkrail  des  elastischen  Gewebes  wird,  wie 
ich  am  Ligam.  nuchae  fend,  in  derseften  Weise»  wie  die  der 
Muskeln  verändert  Sehr  heftige  4h*ade  der  foftgeueM«  Hn- 
wHrang  lesaen  es  m  llieflwuiaer  8erid5rung,  an  scfanerahuften 
Erosionen  kommen,  in  solrhem  Falle  hat  siefi  die  Wirkung 
auch  auf  den  liiliall  der  Geßss8chliiigi*n  und  der  Nerven- 
rührciieo  im  heli'ofl'euai  Gebiete  «rstrei^t. 

Iß)  Die  gial^e«  Muskelfasern  werden  kurze  Zoit  naqh 
Ber^Umujg  nil  gelMor  Gerbaimy  sobald  die  GonDeptntion 
dar  liöapig  sacbl  ein  gewinaea  Naw  Ohmteigt,  oder  nine 
massig  starke  Auflosung  nicht  zu  oft  diesetben  Fasern  gereizt 
li(it.  zu  ;iiüialLender  Zusanrnirn/irlmiiL:  -m^rregt.  Diese  Wirkung 
hält  länger  au  als  der  2^itahs(;hmtt  betrug,  hinnen  wekheui 
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die  erste  VerkftrEung  auf  Reiz  fbigle.  Veroiehrte  Drn  iiH 
bewegung  haben  «choii  frAhefe  Beobachter,  loent  Mit$ck9rUch, 
nach  Eingehen  toh  Gerbslure  hei  Thieren  featgesteOt  An' 

mir  selbst  \mho  ich  den  Versach,  wie  a.  a.  0.  8.  607  gemeldet, 
mit  Erfolg  wi*  ih  rhoii,  dnini  aiidi  durrh  uinnitU'lbare  Beobachtung 
bekräftigt,  iudtuii  ich  eiiiWL'diu-  Tanninlosuiig  in  die  Därme 
fon  Thieren  apritate  oder  auf  deren  unrerieUten  Bauchfett- 
tUtenug  strich. 

Noch  liidle  ich  die  Schwierigkeit  g«  rürrhfet,  möglichst 
ähnliche  VerhälLniss«*  liri  zu>toIlen,  um  die  Knipluidin  hk^  il  der  mit 
Gerbsloff  geträukku  glatten  Muskeln  gegen  elektrische  Reize 
SU  prAfen.  in  Folgendem  gJaube  ich  allen  Anforderungen 
der  Eiperimentalphysiologie  auf  einem  so  schwankenden  Ge- 
biete, wie  die  Reizimgserscheinungen  glatter  Muakefai  ahid, 
nachgekommen  zu  sein. 

Um  zugleich  die  Milz  io  ilurem  Verhalten  gegen  Tannin 
nochmals  zu  prftfen  und  um  möglicfaat  natOrliche  Verhiltniaae 
herzustellen,  unterwarf  ich  zunächst  die  -Ifilz  emes.  eben  ge- 
tödteten  Hammels  der  Einwirkung  pepsinhaltiger  Eiweisalöaung 

mit  Tannin,  dann  auch  der  des  reinen  Gerbstoffes. 

r 

Ga  Mi  nir  ^aalAtlatf  einiga  flBiii"ifTifcw  EcbcHnmh  vanBh 
mrtiriffii  welche  hds  iplUfr  nochnala  in  Statten  kommeo 

werden.  Wässerige  Pepsiulösun^  wird  von  massig  starker 
AullosuiiV  des  T.Uiiims  ui  Wasser  nicht  vollständig  gelallt.  — 
Hat  man  ii^iereiwoiss  roh  mit  Pepsiniösuag  und  etwas  Ter- 
^ijQifuf^  Saluftim  hei  JEL  ifngwpTt  Zeil  wum  arhalfaa  vnd 
mW  fiiirhaiiirii  aUaaFittbn  MgrfUÜ,  ao  giabi  die  ddwtede 
IMssigkeit,  wefehB  sieb  durah  Koebn  wenig  trtht,  beim 
Zusätze  von  weni^  Essigsäure  eine  ansehnliche  Fällung  weisser 
Klüiiipiiieii,  vveklie  sich  hi  yl>et  schussiger  Essigsäure  wieder^ 
YoUataod^  in  dw  JiJUtA  auflÖsaiL 

Legt  man  ein  glatt  zugeschnittenes  längliches  Stück  aus 
einer  HammelmiU  lange  nach  den»  Tode  in  eine  AutN> mii^  von 
]  1  heil  Tannin  aui  25  Theil  Wasser:  so  schrumpli  das  Baueb- 
feil  des  lülzstuckes  um  Vbo  naammen,  wihrend  die  Pulpe 
um  Veo  snfi|n9t 
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auf  die  uieui»obiicbe  Gebärmutter. 
1 

Am  3.  üclober  1858  Abends  G  Ulir  wurde  cm  Uamnifli 
dureh  encn  Schlag  «uTs  Haupt  getodtet,  dann  Blut  m  den 
Udsgefltoscn  gelassen  und  6  Uhr  15  llinnlen  die  noch  blut* 
wanne  Müs  in  eine  Mengung  von  pepsinhaltigeBi  Eiv^eiss, 
Gerbstoff  und  einem  Tropfen  Salzsäure  10  Minuten  hing  gelogt. 
Die  Mengimg  war  schon  am  Tage  vorher  b«^roit(>l  itiul  zum 
Versuche  29"  R.  warm  erhalten  worden.  Nur  Va  ^♦^'*  ^l*!*' 
Iftoge  lauclite  in  die  Flüssigkeit,  die  übrige  Milz  ward  zwischen 
gewämlen  Speckstreifen  TerhoTgen.  $  Uhr  26  Altnulen 
hatte  sich 

derlitegsdurchmeieer  der  Milz  Ton  8  Va  Centim.  auf  9  vergrössert ; 
der  quere  „9  „12 

Dieses  Anschwellen  kommt  wulil  nur  zum  kieinslen  Theile 
auf  Rechnung  aufgesogener  Probeflüssigkeit,  zum  grössten 
gewiss  auf  Rechnung  der  firschhiflüng  des  Milsgewebes  im  Tode. 

Rotationselektricitit  brachte  an  der  eingetaucht 
gewesenen  Stelle  eine  geringe  Verkürzung  im  Sinne 
des  Längsdurchmpssrrs  dor  Milz  hervor,  an  der  «Umh  Ijh- 
flusse  des  TaimuKs  «'iiLzogeueu  diuieren  Spitze  Milz  kaum 
Diei'kbare  Veränderung,  Tanninlösung  1  : 25  Hess 
ein  28  MilünL  binges  Ltagsstück  derselben  MiU  auf  26  Miilim^ 

einacfamnipCen;  nach  einigen  Stunden  hatten  beid»Stflcken  um 

1 — 2  MiUim.  wieder  zuj^enommen;  das  Bauchfell  derselben 
blieb  verkürzt» 

n. 

Am  6.  October  desselben  Jahres  wurde  eine  grosse«  ge- 
sunde Ratse  um  1  Uhr  21  Hinuten  Mittags  durch  Schläge 
enf  den  Kopf  getddlet.  Dem  Tode  gingen  Gonvulsionen  voran. 

1  Uhr  30  Min.  ward  die  vorsichtig  herauspräparirte  Milz 
gemessen;  sie  war  10'/.>  ( •  nüjn.  lang,  3,2  Centim.  breit. 

1  Uhr  32  Min.  Sic  wai"  10^  Centim.  !:m-.  3,2  Cenlim. 
hreil,  nachdem  sie  so  über  den  Steg  eines  bis  30  ^K.  erwärmten, 
in  seinem  mneren  Banme  geschiedenen  Messinggeßeses  gelegt 
worden  war,  daas  ihr  oberes  Ende  in  die  schon  mehrmals  erwlhnle 
künstliche  Verdauungsflfissigkeit  mit  Albumin  und  Tennin,  ihr 
unteres  Ende  in  i  anniiilutiung  (1  :  2;')  Wasser)  fMiitaiirhte,  die 
unbenetsle  Mitte  aber  durch  warmen  |{e:»ciiützt  war. 
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1  Uhr  45  Min. 
Würde  der  Rotalions- 
apparat  2  Hin.  lang 
atif  die  iilitüe  SleUe, 
also  «if  die  nur  mit 
Speck  bedeckt  ge- 
wesene Ob^^rflachf  der 
Milz  zui'  Wirkung  ge- 


bracht  Sie  zog  ftich 

wenig  znsaMlilieit, 
wurde  etwas  höckrig. 


1  Uhr  47  Min. 
ohonso  lange  aut  die  in 
schwache    Lösung  ge- 
tauchte. 


1  U.  50  Min. 
3  Min.  lang 
eiektriiisirt. 


Es  bildete 
sich  mir  eine 
Tette,  «iclit 
dettttdie 
lionrang. 


Sie  ward  deutlich  kömig, 
die  KOmer,  defl  Mal- 
pighi*schen  Kapseln  eut- 
s)ireeli«nd,  wurden  heller 

rofli.  ilii"  Urnkreis  dunkel 
vonöb.  Uii'sn  Beschaffen- 
heit  verblieb  dem  oberen 
Ende,  nachdem  es  noch 
1  Minute  ttnger  zwischen 
die  Elektroden  genommen 
worden  war. 

1  Mir  57  Min.  reagirle  die  von  starker  Tannitilrisiing 
veränderte  Stelle  an  der  cnnvexen  Fläche  der  Milz  auf  den 
durch  Stöhter*^  Zahnsclieibe  »nhaHender  gemachten  Strom 
schon  nach  1  Minute  durch  Emxiehnng,  die  concave  Flache 
wenig;  nadi  2  Mhtuten  Jedoch  enstand  am  positiven  Pble, 
einer  Drahtspitzc  von  Eisffn,  die  dem  Bauchfelle  blauschwarze 
Färbung  ertheille,  leine  Körnung?,  welche  einige  Zeit  ßesfand  li;(i(e. 

2  Ulir  0  Min.  der  Längsdurchniesser  der  Milz  \^iiv  auf 
10,7  Cetttim.  gestiegen,  der  quere  Durchmesser  der  Mü2  betrug 
3^1  Centfaneter. 

2  Uhr  6  Mhi.  reagfrte  die  nidit  mit  Tanntn  bestriehetie 
Mitte  de«  Oi-ganes  nidit  mehr,  woht  aber  noch  der  Magen, 
«lessen  Temperatlir  )^0''R.  betrug,  nit  Simutc  von  9,5**  Starke, 
Die  willkörlidien  Muskeln  antworteten  selu'  kräftig. 

2  Uhr  15  Min.  bestrich  ich  den  Magen  derselben  Katze 
in  der  Nahe  ites  Magenmundes  mit  gerhtrtoiRiaittgem  EiWeiss. 
TIach  I  Min.  0  See.  langer  iMnwirkttHg  der  El.  ton  9,5^ 
entstand  hier,  nadk  20  See.  an  dem  IVergebAMnen  MitK^MIMIte, 
narh  5  See.  an  <leni  aufs  neue  mit  starker  TanniitlÖäUng 
bestricbeaenPf6rliiertheilc,iu  welchen  die  vor  10  Minuten 
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airfgetragciie  saUngB  litung  limitB  iuuittl  «nigelmdkaBi  war, 
9€kr  kräftig  iu»i  energischer  als  am  beiden  YorgeDaimlaa 

Abkciimiieii  ZufiammenKifihmig. 

> 

nL 

Aid  16.  OotolMr.  12  lilir  Nitta^B  wurda  «ne  erradiMne 
KtttM  dardi  ScUige  auf  die  8ti»  gatMaC;  ancb  iktam  Tide 
|[if  nn  GoiiTiiIrioiiflii  vonuL 

12  Uhr  10  Min.  wuidr  ein  laimin!ialü|;cs  Albumin  auf 
die  grosse,  1  Th.  laiinin  in  25  Tli.  Wasser  geJösi  auf  die 
kleine  CurvaUu*  des  Magen»  gestricheiL  Meimea  wir  letztere 
entera  die  fre^elassene  JÜtla,  alao  dea  erbattewten 
Lflngaatrofeii  der  fordercD  Mageowand  C:  ao  reagirlan  diaai 
drei  Forliooatt  folgwideniiaaBan:  ^ 

aut       Mttgnete)«^ktncitüi  * 
12  Uhr  15  Minutoa 
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tegaifllialsliHlci  zu- 
sanunen;  der  Ein- 
fluss  währte  2  IVliu., 
wobei  sich  das 
Bauchfell  am  eiser- 
nen positiven  Pole 
schwarz  tlrbte  — 
durcii  gerhaatirea 
Eiseuoxyd* 


C 

mehr  die  Qtt«f- 
als  die  Längsfasern 
zeig^ai  isichreizliar. 


12  Uhr  25  Min. 

Die  alarke  Wir- 
kung nahm  nach 
2  Minuten  ab. 


£ 

antwortete  so- 
gleich;  nach  lOSec. 
nahm  C  an  der 
Reactiontheil;nach 
20  See  war  die 
Wirkung  am  stärk- 
sten; sie  hielt  uher- 
hamfi  *6  Hin.  an. 

I 

_      12  Ühr  23  Min. 

nahm  an  der  Reaction  van'c,  welche 

nach  20  See.  am 
stirksten  war, 

Thefl  11.  erscUaflle 
1  Min.splter(«ach 
4  MkkX  «fe 


1  Uhr  40  Min.  I    1  Uhr  30  Min. 

Rraction  nach  1     Wirkung    nach '   erstreckte  sich 


1  Min.  am  8t3ii(-  l  20  See.  am  stSrk- 1  nach  30  See.  auch 


war  nach 
aui  deut- 
liduiieu,  hielt  3% 
Min.  an. 


sten ,  verhreitele 
ich  später  auch 
auf  C.  Dauer 
gegen  3  Min. 


statt,  wüvte  3  Min.  j  auf  B 

1  Min 
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kli  hdie  atf  die  Sdiwierigkeil,  omI  oi«Wflclitii  Mwkiln 

Tei'gleicbeode  Versuche  anzustellen ,  bereite  liingeuieseii. 
Scliwaukuiigeii  und  bisweilen  äciiciubai-  wiütir&preclieude  Er- 
gebuissc  sind  tiier  ebenso  gewöbnlicb,  wie  bei  den  ExperimeiUeu, 
weiche  den  Einfluss  ?ou  Vagus  und  S]ynipaÜ]icus  auf  die  Darm- 
bewegnogen  darÜHin;  nur  dass  die  EncheiiNiiigen  in  der 
leUtgenaimten  Pruftngsweise  fiel  leichler  auf  ihre  Elemenfa 
zurückzuliihrcii,  daher  zu  erklären  und  dui'cli  SurgfoU  vorau^»- 
zuberechneu  sind. 

Ich  nmss  mich  darauf  beschränken,  den  «lügenieiuaB 
Eindruck  wiederiugelien^  den  von^^bende  firgebolsae  machen« 
In  einigen  Reitfctionen>  namenüicb  in  fiesiig  auf  elekirisohe 
Reidiarkeit,  schienen  die  mil  schwacher,  Peptone  eathahwider 
Tanninlösfkng  bestrichenen  Theile  den  Vorrang  zu  babeo.  So 
schlagend  aber,  wie  der  unter  II.  unter  2  Uhr  15  Min.  ver- 
zeichnete Versuch  für  entschieden  die  beste  Reizung  nach 
Trinkung  des  Magonabs(  linittes  mit  starker  Gerbsäurelösung 
siHrach:  so  bemerkte  ich  auch  im  Versuche  liL  eine  auaser- 
ordentliche  VerkOrzung  der  kleinen  GurTatur,  als 
ich  sie  zum  ersten  Male  mit  derselben  starken 
Solution  bestrichen  hatte. 

Nach  längerer  Ehiwirkung  des  Taunüis  blieb  das  Ueber- 
gewicht  nicht  minder  am  Katzemnagen  auf  Seite  der  Uuer- 
faaem,  ab  ich  schon  am  Magen  des  Frosches  a.  a.  0.  S.  606 
des  XIL  Bandes  geschildert  hatte. 

Auf  die  menschliche  GebSrmutter  lassen  wir  die 
Gerbsiiure,  abgesehen  von  ihrer  antise|»tischen  Eigenschall 
in  puerpeno,  haiipts.ulilich  wegen  der  llulliiung  einwirken, 
dass  sich  das  Oi^^mi  verkleinern  werde,  wenn  GerbstofT  in 
dessen  Ilöhle  gebracht  wird.  Man  trägt  entweder  das  Urocdme 
Tanninpulver  mittels  eines  Aetznitteltrigers  ein«  oder  man 
spritzt  die  adstrisgirende  Lösung  oder  Abkochung  kalt,  bei 
selir  empGndhchem  Uterus  lauwarm,  unter,  den  bekatmteu 
Vursichtsmassregein  durch  den  Mutterhals. 

Im  Wochenbette  erfolgt  darauf  Zusammeuziehuiig  des 
erschlafften  Uterus  mit  wehenartiger*  bisweilen  nachhaltiger 
Empfindung.  Davon  habe  ich  mich  M  BestmuDlheit  Oberzeiigt 
Ausser  dem  Wochenbette  lässt  sich  die  Contractton  mchl 
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ib«n%acben;  der  Angabe  der  ikrankeii  zufolge  lüssl  sich  an 
ibrein  VorliaodeitteiD  okslil  zwdfehi,  sei  ne  auch  eine  geringe. 

im  pathologiiscben  Zustande  der  Gebärmutter  kommen 
zwei  Nebenwirluingen  des  örCficii  verwendeten  Taimius  in 

Betracht,  wpIcIu!  c^jeiil.ilis  drr  Heizuiij,'  glatter  Muskelfasern 
wenigstens  zum  Theiie  zugeödiiiebeii  werden  müssen. 

a)  Die  Verengerung  und  Scbiiessuug  von  Drüsemnfindungen, 
soweit  Oräsen  von  der  oberflAcblicben  Scfaidit  oootraotüer 
Fasenellen  umgeben  sind  oder  im  AJlgemeinen  an  Lichliing 
einbüssen,  sobald  die  Gebärmutter  sich  allseiiii^  verUejnert. 
Hierauf  Ijcruht  cm  Thi'il  der  Wirkung  hü  Kitlarrlie, 

ß)  Ute  Zu&aiiiiiirHziehung  der  betroflenen  RIulgelas.se, 
süweit  dieseU)en  mit  Muskeln  verseben  sind.  Die  eisten  aus> 
führhchen  Beobachtungen  über  das  Verhalten  der  Gerbsäun 
IQ  den  kleinen  Geissen  beim  Menschen  hat  Eejfmanu  ^)  gfr> 
raacbL  Er  unterwarf  die  gesunde  und  die  kranke  Bindehaut  des 
uienschlirlieii  Angeg  dem  Einflüsse  trocknen  Tanninpulvers  und 
herirlitel  «!,u  iil er  wie  folgt:  „wenn  man  nieliiartig  feingepulverleb 
Tannin  auf  die  Bindettaul  des  abgezogenen  unteren  Augenlides 
bringt,  SU  tritt  unter  Aufsaugung  der  vorhandenen  Flüssigkeit 
allmilig  Aulltoung  desselben  ein,  worauf,  nachdem  man  das 
Lid  sich  an  den  Angapfel  anlegen  liess,  vorübergehendes 
Brennen  empfunden  wird.  Bei  geringer  Menge  Tannin  zeigt 
die  Bindehaut  nach  mehreren  Stunden  verüiintlei  le  liothung, 
und  das  Tanmn  ist  versciiw  unden.  An  einzelnen  stark  gefüllten 
Gelassen  nimmt  man  deutiicli  baldige  Verminderung  ihrer 
Ucbtnng  wahr;  die  Feuchtigkeit  des  Auges  wird  vermindert, 
die  BSndehaut  straffer  und  derber.  .Dieser  Erfolg  des  Tannms 
teigt  sich  am  treipichsten  in  der  Entzfindong  des  Bmdehaot- 
randes  (Logadilis  inarginalis)  mit  vermelirter  Absonderung  (Lar- 
moiement  t>lme  Störung  der  Thränenleitung)." 

Die  geringe,  von  Andern  nueh  nicht  bestätigte  Wirkung 
des  GerhstolteB  auf  die  gesunde  Bindehaut  stunmt  mit  dem 
Schlüsse  Aberein,  wdchen  ich  aus  meinen  frdheren*)  Ver- 
suchen  an  Thieren  gezogen  habe:  Tannm  verhält  sich,  in 


1)  Jahresbericht  für  1863-^1867  von  der  G^s.  flIrNator-  und 
Relllrande  in  Dresden,  S.  28. 
S)  «.  a^  O.  ZU,  6.  SOS. 
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hini'^iehefMler  Stirke  anf^MraiiA,  zunächst  ate  llei^iiiitiel  geg«» 
Btatgefllm  bei  ftufgebobener  Ciroulation. 

Dnnit  bM  aneh  df«  ?ofi  Bait^oMi)  bertorfehobeneii 

Heilkräfte  des  Tanriiiiä  und  seiner  Präparate  gegen  Frostbealen 
in  EiiikJang  zu  luinj^pn. 

Vit^Ueictil  ist  e&  dea  eben  genannten  Eigensdiafteo,  vor- 
niialiGb  der  giCäBmrengaideii  Kraft  des  Taiuiint  beiiaMseii, 
wann  Mf  kflfügcn  CklmiiMsii  d^s  MKteb  SchBWgttkmMTha 
mk  betsern  oder  gans  vergehen.  —  Me  ▼trkftnniiig  der 
Scheide  zur  Ilfiluii^  von  VdrlTdlj-n  ist  schon  von  älteren  Aerzten, 
heziehr'Mtlich  duidi  Srtziwder  von  taimtnhalügen  Abkochung^*n 
aogeslrehl  und  glaul>vvärdigpr  Ausaagian  zufolge  errnicM  wordeo* 

Vid  ietcbler,  ab  der  EnfluBB  auf  giaCia  Muakeifafleni,  iat 
die  Wirkung  der  Gerbsäm  auf  quergestreifte  HHakalo 
darsiiUron.  Es  mmste  mir'  daran  gelegen  sein,  den  mfak* 
«ui  di^c»  Ge<;<Mis;Uz  so  wri!  nis  möglich  f.n  verfolgen  und  so 
hcharf  als  thunlidi  hinzustellen,  welcher  sich  hei  der  Prül'ung 
organischer  und  der  meisten  anlmalen  Muskeln  nut  Gerbstoff 
ergiebt  Wahrend  ntadieh  die  giatten  Mu^kein  vob 
Gerbslure  sur  VarkArsung  angeregt  werden  «nd  erat 
naeb  wiederholter  Reizung  erschlaffen  und  in  lähnwngsartigen 
/iUstiiiid  ribf»rj?pt(  II  —  werden  die  quergestreiften»  da«. 
Herz  unter  ihnen,  m  ihrer  Heizbarkeit  und  elektrischen 
Empfänglichkeit  herabgesetzt 

Dieses  frOher  mi  mir  aoflsestellte  Dogma  war^ni  merk- 
wMig,  als  dass  ich  «her  hfttle  mbeo  ktonen,  ehe  Mi  es 
mit  den  jetzt  verfenierten  Messungsvorrichtungen  ffir  muskuläre 
und  nervfisr  Ströme  .ds  stichhaittg  geprüft  hatte. 

Die  lueher  zielenden  Versuche  wurden  in  Geniemhchad 
mH  meinem  Freunde  Prof.  Funke  in  dessen  physiologischem 
Laboratorium  angestellt  und  liefinten  folgende  aniiehende 
Resultate: 

IV. 

Am  13.  F<*hni;»r  1858  wimlt  ♦•ineui  IHienskrSfligen 
tVosebe  der  r<ichle  Unterschenkel  mit  massig  starker  Taniim- 
lösung  subcutan  getränkt,  nach  15  Minuten  der  GaslrociieBHas 
in  den  Ifadti^catorkreis  eingescbaltet. 

1)  OSltiaiar  «^«krto  A»Mlga^,  aa.  Dac  ia54L 
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Dar  aiiiit  mpflKU  MMkiri 
liMt  die  Magnelnad«!  an  der 


tkt  wtißl/m  Sdnotel  gab 
emeo  ersten  AnMoldag  rni  90* 
imd  eine  danerode  Ablenkung 

ton  ßO«. 

ßSok  nach  Dubais -Heymond  mit  den  beiden  Gastro- 
onenui  angesleiller  Gonpensationsversttdi  gab  (Kkr  den 
nfcnt  vergiRewn  ■ttBiei  emen 
Attseefalag  Ton  90^. 

Als  wir  ciiieii  secuudären  galvanischen  Strom  auf  eiuen 
Muskel  nach  dein  andern  wirken  Hessen,  «ar  ein  Unterechied 
zwischen  den  Reactionen  beider  nicht  sn  erkennen« 

Vom  Kreislaufe  aus. 

Einem  Frosche  wurde  der  rechte  Oberschenkel  mit  Aus- 
nahme des  Nerven  ganz  unterbunden,  darauf  Geri)s§urel08nng 

in  den  Hagen  gespritzt   Der  SO  Minuten  später  angestellte 
Reizung« versuch   aju  N.  ischiadicus  iWs  stroniprüfendeu 
Sclienkrls  crgMh  l'ilr 
den  nicht  vergifteten  Nerven 
eine  grössere  fieizbarkeit,  man 
mochte  em  fiber  oder  ein 
unter  der  unterbundenen  Stelle 
pplpfrenps  Stück  des  Nerven 
uutersucheu. 

In  zwei  anderen  Experimenta  whieU  sich  der  veigific^ 
Nerv  als  der  langer  reizbare,  wenigitens  antwortete  er  besser 

auf  den  galvanischen  Reiz,  als  der  von  der  BerAhrung  mit 

den  tanniuhalti^**!!  Säftrn  .ni^geschlossPiip;  in  einem  andoron 
Falle  verbiisU<ai  sich  die  Nerven  beider  iiörperbälfteti  gleick 

In  elm  fünften  yersnob»  zeigte  sich  der  Nw  iiea 
mdit  unteihnndamn  BeheniMis  empfindUcfcer  gegen  aihwaciiii 

elpklriscliPü  Sli  om,  während  er  während  eines  stärkeren  Strome« 
pIkt  prniüdf*(p,  als  der  Nerv  ik6  bchenketo,  dnssea  Arteria 
ffwinraüi  unterbunden  war« 

iNeae  Sdiwabkoagsii  nnögiB  nicht  giiiteig  sobonenif 
Art  tum  €nmde  haben,  ndt  welcher  die  OoterlMnng  ans- 

geföhrl  wurde,    llrei  spätere,  genauer  angestellte  Versuche 
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ergaben  in  Bezug  auf  die  Menenrcubarkeit  keiae  erbeblicben 
Unterschiede. 

Der  MuJli|iIicator  Hess  ftir  (Tir  den  vei^^ifleten  Mütkiü  bis 
den  nicht  ▼ergtfteteD  Mmkel  die  90^  heninigehen,  dum  blieb 
Nadel  Ewei  Mal  ao  dieHenunung  die  Nade(  auf  30®  sieliaa. 
schlagen,  * 

Als  II  Kill  den  Strom  eines  Diihois^chm  Schlitten- 
ApiKii  iiriili  Rosenthar scher  Meüiode  auf  beide  VVaden- 
nuiskela  nach  einander  wirken  Uess,  musste  die  secundäre 
Rolie,  um  den  ' 

kranken  Muskel  * 
zur  Zusanunenziehung  zu  bringen,  der  primiren  Spirale 

.  2"  nalici'  gebracht  werden 

als  für  den  gesunden, 

VL 

Einem  I^osche  wurde  die  Ihike  Arteria  iiiaca  unterbunden, 
dann  Gerbsäure  unter  die  Haut  der  rechten  RfickenhSlfte  ein- 
gespritzt, und  auch  eine  zienüiche  Menge  davon  in  den  Magen 
gebracht. 

Wir  vergliclien,  nach  Untersuchung  des  Nerveu8ti:omeSt 
wiederum  nach  RoBenthaTscher  Methode,  die  relative  Reiz- 
barkeit beider  Wademnuskeln.  Die  secundire  Rolie  musste 

^  für  die  Wadenmuskeln  der  vei^ 

gifteten  Seite 

der  primären  um  \"  näher  gebradit  werden, 

als  für  die  der  gesunden  Seite 
—  entspreefaend  der  Unter^ 
bindungsstdle  —  ehe  sie  zuckten. 

Sehen  wir  uns  nach  einem  Aufechhisse  des  so  ab- 
weichenden Verbaltens  der  Gerbsäure  gegen  beiderlei  Rlassen 
von  Mnskt'in  um,  so  liegt  es  nicht  forn.  ihn  der  phrsikalisch- 
ciie^mist  bt'n  Bescbaifenbeil  der  bezüglichen  Primiliviaseni  zu 
entnehmen* 

Die  neuesten  Untersnchmigen  von  Brücke,  BMÜm  n<  A. 
sprechen  dafOr,  dass  die  Primitivfaser  des  quergistrsiften 
Muskels  emem  HoMeylinder  mit  flAssigem,  leicht  gerinnbarem 

lahaitc  vergleichbar  ist,  wenn  nicht  difsi*  Fh"issigkeit  zwischen 
den  Läagslibhllen  der  9ug.  Vriuiitivfaser  vei  llieili  iat.  Ich  habe 
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schon  war  mnktrmtt  Jahren  die  Verin^enuig  d«r  ilasticilflt, 
iMdcbe  der  quergMlrtifte  Miukel  durch  Tmbi  «rßhrt,  Mt 
'  d«r  liMcheiigUrre  Tm^Iiehen.  fficfat  imwahrwheudleh,  dm,  . 

sowie  kurz  nach  dem  Tode,  so  auch  durch  gelöst«  Gerb- 
säure der  flüssige  Iiihall  licr  Muskeltaser  zäliei"  vviid  uder  i^dbu 
vorübergehend  gerinuL  Uei  glatten  Muskelfafiera  trüt  diese 
Verandamiig  entwedior  nidit  oder  viel  flpAter  ein  wi|feni 
die  contnetile  FateneUe  fli»eriMDpl  eisen  gerbalNrai  Inhalt 

Es  dürfte  der  Mülie  wcrlh  sein,  auch  andere  Arzniükörper 
auf  iiit'i^i:  Reactioneri  /u  untersuclieu;  GcrLsäure  i:>t  der  ers(e 
bei  vveiciiem  sie  zum  Vorscheine  kamen.  Zuvördersl  wäre 
GtUassAare  dmaf  n  prOta.  ObgMdi  sie  fiiweiift  and 
Leim  wkM  fUlt,  liat  man  sie  doch  m  denaeÜMn  Zwechco 
mapkUm  wie  das  Tannin,  in  Paris  lernte  ich  Aerzto  heidien, 
welche  nicht  nur  den  örtlichen,  sondern  ancli  den  inneren 
(fiti-hrauch  der  (iallussäure  dem  TaT!uii\e  vor/ielien.  IKiss  the 
GerhalUire  bei  ihrem  iini  rh^^ange  durdi  die  mensehliche  Säfte- 
masse  wnftchal  in  GaUiiaaäure  «beifebl,  kann  nichts  ?ef^ 
achlagen,  ao  lange  nicht  bewieac«  ist,  dass  Tuinin  ante 
Pwnwiihungen  in  Gestalt  des  ersten  AMUbnmlings,  der  GaOns- 
säure  eben,  entfaltet.  West  in  London,  welcher  Erfahi  uiigeu 
über  die  Gailusbaiirc  gemacht  hat,  äusserte  gegen  nncli,  dass 
er  die  vorgehhche  stiUeode  und  anhaltende  Wirkung  der 
Gallussäiire  gegen  Blut-  und  SchleimfllbBe  der  weihüchen 
GescUeebtatfaiie  Rlr  ein^  Tiunbnng  halte.  Zwei  f  ersuche 
an  den  Eingeweiden  von  Kaisen  Hessen  mich  erkennen,  dass 
die  reizende  Eigenschaft  d(  i  (.a]luss»iure  ^egen  glatte  Mu£»kehi 
entweder  iiiuter  derjenigen  der  Gerbsäure  ungemein  xurüdi- 
steht  oder  gar  nicht  vorhanden  isL 

£a  ertbrigt  die  Frage,  oh  man  von  den  JDatwerkteugen 
«ns  auf  die  meoschlichs  Gebämraiter  wirhan  Utauia  Ab 
weiieneiTegendes  oder  w^fliverstärkendes  Mittel  ist  Gerbstoe 
meines  Wissens  weder  vorfi^esclilafiren  noch  angewandt  worden. 
Das  Mutterkorn  und  eunge  Keizonllei  (Wein,  liaflee,  ZiiMiut^ 
sind  so  efprobt  und  von  so  merkbarer  Wirkung  in  genannter 
Uhislcfat,  daas  die  erwiesen  schwache  Zosanuneniiehang,  welche 
schon  auf  artttohen  Gebnnwh  des  Tannins  an  der  puerperalen 
Gebiffiuutier  entsteht,  es  zu  diesem  Zwecke  mindestens  über- 
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Oufisig  liuistcill.  uusiciierer  nmsa  demnach  dfir  Kiutlu^s 

aur  4m  «cbnnngeren  Utertis  autiailiiii,  mnm  Geiitttaff  vam 
Mageo  mm  dtkin  «wken  boH 

ZfUMmi  mi  UDWtJvsobeiiiliob«  dm  tebsM  in  Ui- 
niehesdcr  Menge  «n  diifjenigeii  Nerval  aJ^gegoben  «fvira' 
kaau,  wcJcbe  der  Bewegiincr  d^s  Fnirhthalters  Torstf»hen.  Das 
Cenü'uni  der  Wi-linuMTo^iir,  das  vcii«iügerLe  Mark,  iiat  vvageu 
4ler  ges'itigeii  üj^Mliaupt  in  Kreislauf  fiberföhrbaren  Men^ 
fon  Gerbstoff  nocb  weniger  Aussichi,  als  die  von  da»  äielM»* 
gaflaaen  lunsfioiiiwiien  Ra^  der  WebentUtiglalt  ans  den 
hypogagtriscben  Geflecbten.  Es  sei  mir  TerslaUel,  hier  als 
aysgeinachl  vüratisztisftzrn,  ^ab  idi  a.  a.  ().  XII,  S.  612  über 
das  laugerc  \üi'wed«)ii  der  ins  Blut  aulgeuuium^iien  Gerb- 
stoe  m  daii  BeckengnObsai,  ju  denen  sie  wagen  ihrer  Be- 
attipwang»  dorcb  dia  Hieran  auageagiaaleB  au  vento,  aina 
bflaondera  Benelraüg  famtbaa»  gesagt  liab^ 

Dieser  SaU  bedarf  einiger  Erläuleniogen.  —  Das  Tannin 
wird  vou  dm  Gelassen  des  Magwis  und  des  oberen  Bmu- 
daraia»  Uieilweise  onverändert,  iheilwcise  als  Itolicbe  Ver- 
bMaQg  mit  dam  MageasaAe,  dm  PeptoMD  «der  «nMlig 
ameaeaiden  eaagaanTWi  Fifiaaigh»lan  nipmvmtm  nd  lUMii 
8  StHndan  ala  CMHnaaiUK,  später  lugfeiob  ak  Arsoigattiaa- 

säure,  nacli  12  Stunden  uur  als  letztere  durch  den  Harn 
ausui>cliieden:  14  Stunden  uacb  den  luniiellUitiU  t'aud  ifib 
um  noch  Muderniode  im  Uarne. 

Dtrcli  den  Lymphairnm  "gebt  GerJ^aAiiriB  iiichL 
DiAse  dttrah  obigaa  VefÜifen  aafaim  «ahnaefaeinlich  gewardana 
Thataaaba  Ww  kb  an  Tk^ren  anBuMbar  teffiaaan. 

m 

Bei  einem  Kaninchen  suchten  ivir  zwei  Stunden  nach 
fknspritaiang  Tan  CarbsiaM  in  di  Magen  dan  Dncti»  tlaaacicna 
au  flBfailiiadaft;  ddM  riaa  ar  dorth.  Mort  woria  Bam- 
eUeridldeung  auf  die  ana  dar  Oattanng  tMande  Ch^lnsparliMi 

g<;Uup^l.   £s  war  kaine  Keaciion  zu  bemerken. 

vm. 

dai  18.  Fataar  im  frfth  UV«  mirt  Mm 
awai  Btoailaiiaa  einer  müaaig  jasMligtin  Tiurifiauwg  watiah 

Digitized  by  Google 


•nf  dia  sioi)a«UI«be  Oebinniittor. 


375 


der  Schlundröhre  in  den  Magen  eines  Kaninchens  gespritzt  Das 
Thier  bciialiin  sich  danach  wi**  vorher.  ]  1  UJir  wuixle  es 
durch  einen  Schlag  iu's  Geni(  k  gelüdtet.  Der  Magen  gab  üc»cfa 
hedeutcndeEniptindlic  hk(üt  gegen  gaivanisclie  Heizung  zu  erkennen. 
DttTcb  Abschälen  de«  HippenfeUes  von  der  Brustwand  mittels 
der  flacbeo  Hand  liess  sieb  der  Brustgang  ia  grosser  Strecke 
freilegen  und  ohne  Verlebung  unterbinden.  15  HinuCen  dsnach 
WM'  hl  deuiseihen  so  viel  Salt  angestaut,  dass  ich  9j  reine 
J.ymphe  sammeln  und  H»it  Kiseulosunj;  jtrüfen  konnte.  Es 
kam  zu  keiner  Heaction  aui  Derivate  des  Xanuins;  wohl  aber 
färbte  sieb  der  sogleicb«  untersucbte  Harn,  sowie  der  mit 
£ssigäther  bereitete  Auszug  des  Herzblutes  Tiolett 

Die  Schleimhaut  der  Luftröhre  reagirte  auch  an  einer 
SL**ile,  wo  Schleim  angehäuft  war,  niclit  auf  GerhstofT. 

Wie  wenig  taaclirh  Gerbs^Anre  ist,  um  viun  Magen  aus 
Blut-  oder  Schleuullüitfe  der  Geäcblechlstbeile  zu  hemmen, 
habe  ich  in  früheren  Aufsäi/cn  durch  Krankengeschichten 
nachgewiesen;  zugleich  war  ich  im  Stande,  zu  beweisen,  dass 
Tannin,  auch  wenn  es  einmal  von  Wirkung  auf  Aennorrhoe 
der  Gebärmutter  ist,  ini  Uteniisecrete  nicht  wiederzufinden 
ist  (a.  a.  ü.  S.  (>82).  In  Bezug  auf  Stillung  von  Blutungen 
wird  es  von  innerlich  gereichtem  Ergotin,  TerpenLhinöle  oder 
AlauOt  seihst  von  Ipecacuanha  überboten.  Gegen  zu  häufige 
und  zu  reichliche  Menstruation  hat  sich  mir  schwefelsaure 
Chininlösnog  als  beste  Arznei  bewährt»  sobald  Auswüchse  oder 
wunde  Stellen  des  Uterus  nicht  vorlagen.  Blutungin  aber, 
weiche  von  suhperitüiiiialen  I  ihroiden  unterliallrti  wni  d»'n. 
i>landeD  am  ehesten,  aucii  wahrend  der  Meiistniale|K>i^,  iui 
wannen  Sitzbadc. 

Vom  fisenchloride  mneriich  h$b%  ich  bis  jetzt  abgeatandea, 
da  es,  um  heftigen  Blutungen  entgegen  zu  treten,  in  Uangnn 
gereicht  werden  müsste,  welche  dem  Hagen  schaden  48rftet. 
Um  so  lieher  bekämpfe  ich  mit  kleinen  (laben  desselben 
ruckst ;inili|j;eii  ßhitmangel.  Oerlin  1j  isl  die  wässrige  Lösung 
Uesaelbeo  MitleU  ebenfalls  vun  d<jr  uaangenehmsleii  iNeheo- 
wirkling:  es  bildet  mit  den  ausströmenden  Blute  .zähe  Q^tt- 
üMmtlj  welche  in  der  Gebännutterhdhle  kleben  hknbend  entweder 
uoler  heftigen  Sohmeraen  ansgeetossen  werden  eder  müheam 
mit  Polypeuzange  und  lauen  EinspriizuDgen  .entfernt  werden 
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mOssen ,  sobald  man  «inen  lleberhKck  über  die  kranken  Thäfe 
haben  will.  Essif^säfire  ist  viol  bequemer  zu  bandbabcn  und 
bringt  nicbl  nuiidcr  dirhlo  (irniinuiig  zu  Wege. 

Dagegen  ist  hervorzubel)eii,  dass  das  Coaguliren  von 
Sclileim  am  voUstfindigsten  durch  drtlicb  aBgebracbte  Gerb- 
sture  gelingt  leb  empfehle  sie  daher  gegen  die  schwer  heO- 
barep  Blennorrhagien  des  Halskanales  der  Gebärmutter. 


XXV. 

Die  angeborenen  Bildongsfehler  und  die 
TTnabhAngigkeit  ihfes  Entstehens  vom 
Seelenleben  der  Matter. 

Eine  morphologiBche  Skizse 


Dr.  Theodor  Clemens  iii  Frankfurt  a.  M. 

Alto  diMO  y«rtrmii(«ii  wr&m  dim  Qwhm  utMob« 

lieber  EntwickeloDg  zur  Folge  steta  bla  zum  fiaaserateo 
darohgefnbrt,  ehe  bIp  n!»  erkanntennn'äsen  falsche  Bahnen 
verlasaea  werden  künoen,  and  so  rückt  die  Mensobheit 
n«r  laoffMin  nator  ▼•r4«rbU«liMi  FeUfriffsn  and  Ab- 
Mhweifunfren  ztim  Wahren  und  8«Mii«a  ftnrt. 
^  {ßehua*»'»  Btndiwi  (Swedeoborf  und  d«r  AberglAab*). 

Das  sogenannte  Versehen,  eine  vielbestrittene  und  viel- 
vertheidigte  Missgeburt  phantastisch  i-rregter  Gehirne,  eine 
eniste  Mahnung  aus  dvv  nun  heiingegangenen  Zeit  unserer 
jugendlich  scbwännenden  Wisseuscbaft,  ist  eigentlich  Ton  der 
allein  wahren,  mathematisch  nüchternen  Richtung  neueren 
Forscherstrebens  schon  langst  als  yagirendes  Gesindel  Ober  die 
Grenze  gewiesen.  Allein  die  Menschen  sind  nicht  besser  daran, 
den  Bösen  sind  sie  los,  iiie  Uosfii  sind  t:«'hliehen.  —  Diesen 
alten,  leider  ewig  wahr  bleibenden  Mahnsprudi  Vater  Göthens 
beweist  nbermais  der  vor  unseren  Anj?on  soeben  vorbeigezogene 
Teufelsspuk  der  Tischräckerei,  im  Gefolge  solchen  Wahns 
dem  auch  ein  vehementer  Rflckfalhleicht  erregbarer,  mystisch 
geschulter  Gefiuiie  zu  erwarten  stand,  und  so  warf  denn  diese 
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jingst  ausgt'brochene  sociale  Mofette  nebst  anderem  Kehricht 
«nch  jenes  alle  Prodaa  der  Wochenstiiben  wieder  emmal  an*» 
TagieslichL  Wer  achon  von  vom  herein  mit  einem  Vorurliieil 
Ar  das  Wmiderbarc     den  Peenpalast  des  Lügengetstea  eintritt 

wiiil  MU'h  gewiss  Alles,  was  vi  hier  sielil  lür  wahr  und 
wirklich  iiuiteii  ohne  ii'gend  ein  >  erlangen  nach  dem  liegen-  ' 
theit  zu  empündeD.  Ist  es  uns  duch  iii's  Fleisch  gewachsen, 
dass  wir  so  gern  das  WunderiNire  gläubig  hinnehmen  und  fOr 
das  blendende  werthlose  Plitterwerk  der  Lflge  geben  wir  ruhig 
das  gemünzte  Gold,  was  durch  Jahihunderte  ein  ganzes 
denkendes  Meiischen^eschleclit  mühsam  aus  dein  Flugsand  des 
InUiuiHs  gesichtet  hat.  —  D.is  Versehen  der  Schwangeren, 
wie  es  von  vielen  und  selir  aditbareu  Gelelu*len  noch  an- 
genommen whtl,  wire  vom  allgemeineu  Standpunkt  aus  be^ 
trachtet  ein  seibstsch^pferisches  individuelles  Eingreifen  in  die 
das  Individuelle  weit  überyagend<ifi  Gesetze  der  Naturmechanik, 
ein«  selbstthätige  Vcrirrung  von  der  Gattungsidec ,  die  von 
uiil>erechenl>aren  Folgen  uns  einen  sonderlwuen  Hegrill'  von 
den  SU  leicht  störbaren  Gesetzen  der  Naturniechanik  hinter- 
bssen  mässte.  Denn  wenn  eine  sensible  schwangel-e  Frau 
vor.  einer  Ente  erschreckend  ein  Kind  mit  SehwimmfÜlssen 
gebären  kann,  eo  ist  am  Ende  in  dieser  Sphäre  jede  Ab* 
irrung  möglich  und ,  eme  weiblkhe  'recht  hj-pertrophische  Ein- 
bildungskraft anf  einer  gehörigen  hysterischen  liaMs  vvüi-de  in 
dieser  Bezieimng  elwas  recht  Artiges  zu  leisten  im  Stande 
sein,  v^enn  dieselbe  währtaid  ihrei'  Gravidität  allmonatlich,  etwa 
jedes  Mal  bei  dem  VolUicbt  unseres  alten  unschuldigen  Tra- 
banten, fiber  eine  andere  Ihierspecies  zu  erschrecken  geruhen 
wollle.  —  Betrachten  wir  zuerst  flfichtig  die  Missbildnngen 
im  Allgemeinen,  so  sehen  wir,  das^  die  Abirrungen  von  der 
GaltiifiK^idee,  Heiimiunghl»ildung«'n  ele.  in  allen  Gelnrtni  des 
GeschalTeuen  immer  vorkounnen  und  auch  wolil  innner  vor- 
gekommen sind.  Auf  der  niedrigsten  Stufe  des  Werdens  sehen 
wir  den  CryataD  verkümmert,  seine  Formen  verändern  und 
dieselbe  Mutterflüs^igkeit  zeugt  Crystalle  unähnlich  in  ihren 
Formen  bis  selbst  abweichend  von  der  eigentlich  normalen 
Bildung.  So  sehen  wir  bei  PQanzeu,  Infusorien,  lloti leren 
und  Polypen  diesclbcu  Erscheinungen.  Ja,  die  Pflanzen  well 
meisteiM  eigenshmig  exact  in  ihren  Gattungsformen  ist 

MMtttnohr.  f.  Ctolmriik.  UBS.  B4.Xm,  Bit  ft,  ^ 
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^  68  grade,  wo  wir  am  meisten  Missbilduugen  walimeliiiieii, 
die  freibeb  oft  nur  den  Botaniker  beoMrldich,  doch  deshalb 
unsere  Beacbtung  um  so  mebr  verdienen,  weü  die  ei^aii- 
tbAmUchen  Arten  der  POamsenmiasbildnnfen,  thela  4ie  tieeetie 

der  Pflanzeiimetamorpliose  erschliessen  halfen,  iheüs  die  be- 
wiiiulpniiigswiuiligeii  Gcm'Izi'  «Icr  Pflanzonniori  liulugit'  oll  noch 
au&cliauii<;ljer  maclien.  Die  oti  suaderiiartiu  (nicht  häuhgea) 
Abweichungen  in  der  Blatto4eUung,  wie  in  der  Büduag  der 
einseinen  Theüe  der  Pflanse  verdienen  ansere  gme  Aii^ 
merksanikeit  In  dieser  aeebsDloaeD  (?)  Formenwelt  (Feehimr) 
sehen  wir  bei  rastloaem  Streben  die  Form  tu  b^auf>t«a  oft 
aiillallendslen  Abweichnngen  von  der  Lhi>  Gleiche 

fmdeii  wir  in  der  ganzen  Kelle  der  Wesen  von  der  iMunade 
bis  zum  Menschen,  wie  es  deau  überhaupt  in  der  ganzen 
Natur  kein  tieeeU  giebt,  dem  nicht  die  Auanahme  aagkiah 
auf  dem  Fusae  folgte.  Die  TbeUnafime  ^es  MuUenndividaum» 
an  der  Hisabüdung  der  Frucht,  d.  h.  der  Einflusa  der  Seelen- 
(hätigkeit  der  Mutter  unl'  den  SprOssling  soll  eine  Tbatsache 
sein,  die  sogar  bei  luedri^  >li'lieiideii  vSaugetlueren,  z.  B.  bei 
\>  lederkäuern  slalltinden  soll.  Ochs  und  Esel  ,aolieii  dieae 
Fähigkeit  mit  dem  £b«iibilde  Gottes  theiJeiL  -  Sensible 
Eselinnen  erschreckt  (Iber  die  normwidrige  Farbe  ihr«r  Be- 
hausung soUen  ähnlich  geOeckte  Tiiiere  geworfen  haben.  Ja, 

man  gebt  noch  weiter!  —  Doch  Sapienti  sat.  Ich  habe 

Damen  niüiundca,  mit  sehr  nervösem  Temperament,  die  waiireod 
ihrer  ganzen  Sctiwangerschait  in  Unruhe  waren,  weil  die  feste 
Ceberzeiigung,  dasa  ihr  Schoos  ein  missgebildetes  Kind  berge, 
mit  ibncyi  su  Betl  ging  und  mit  ibnon  aufoland,  und  doch 
.gebaren  sie  gans  wohlgestaltete  Kinder.  Besonders  einen  Fall 
will  ich  hiw  erwähnen,  der  deutlich  zeigt,  wie  stark  die 
Leberzeug  Uli  y  eines  Versehens  ein  weiblirlies  Gennith  ot'l  ohne 
alle  Folgen  Monate  lau^  marleit.  Solche  Talle  werden  aber 
vergessen  und  nicht  beai  iilet,  ilenn  die  Wahrheit  coquettirt 
uichi  mit  menschlichen  Schwächen  und  bleibt  daher  meiatena 
uninteressant 

Frau  V.  M.,  die  junge,  sehr  senaible,  geisttreiche  Frau 

eines  Malers,  liatte  schon  zwei  Mal  w(ddge staltete  Kinder 
geLoren.  Jni  llfginn  ihrer  <lrilten  Scliwangersehafll  wird  sie 
von  eiitttr  lklü«;^'iu  angi}ii|»rochen,  die,  um  deato  mehr  äliüi^ 
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tu  enwingett,  die  rbadutiscb  verlMräppetoo  lÜMe  ihrei»  lünte 
vorzeagL  Die  Frau,  wdcber  «Us  GeachlioheiDi  jim  Kinder  fdU 

uuü  die  von  dem  erbfirmUefaen  Zvftlaod  seiner  bedeckt  ge- 
we&eiieu  IläJide  keine  Ahnung  hatte,  erschrak  bei  der  |»lölz- 
lichen  EiiLhüllung  derselben  so  heilige  üaäö  nie  eiuer  Ohinuachi 
uabe  war  und  sich  nachher  wiederholt  erbrechen  niti^ste. 
Das  Bild  der  nach  ibr  reicheadea  verkrAppdlen  Häadt 
verfolgte  die  Fraa  von  dieMn  AuigeiiUiok  an  dennasM, 
daas  die  Spuren  eines  tiefen  Seelenleideas  auf  dem  bietehett 
Gesicht    der  Geängstigteu    deutlich    zu   Icseu  waren.  Bei 
deui    mir   geäusaerteii   Bedeuken,    wobei    (he   junge  Frau 
unter  Thränen  mir  bethewerte,  sie  werde  ein  Kind  mit  ver- 
krüppelten Händen  gebiren,  lachte  leb  dia  Schwangere  ans 
und  sudite  ihr  den  Wahn  auf  alle  Art,  jedoch  vergebens, 
austureden.   Um  doch  etwas  zu  ibun,  rieth  ich  zuletzt  der 
Dante,  sie  möchte  eine  schöne  Hand  von  Gips  geiunnl  aus 
dem  Audier  ihres  Mannes  in  ihre  Zinmier  mitnehmeu,  recht 
oft  l)elrachlen  und  Abends  an  ilu*  Bett  stellen.  Dies  geschah 
pünktlich,  hatte  aber  durch  einen  unglüeklieheu  Zufall  die 
ganz  entgegengesetzte  Wirkung,  indem  eines  Morgens  die 
zerbrecldiche  Hand  vom  Nachttisch  Oel  und  nun  gleichfalls 
verstünunelt  vor  der  erschreckten  Frau  am  Boden  lag.  Von 
nun  an  trug  die  Geängstigte  ihr  Unglück  mit  stummer  He- 
siguation,  mid  als  die  gefürchtele  Zeil  diinn  endlidi  kam, 
entband  ich  die  Kreist^ende  zu  ihrem  eigenen  Erstaunen  von 
einem  durchaus  wohlgebMeten  Knäblein.  —  Man  kann  mir 
nun*freilicli  entgegnen,  dass  dies  ein  emzelner  Ausnahmefall 
sei^  worauf  icli  jedoch  erwiederc,  dass  wohl  jeder  Geburts-  * 
helfer  schon  ähnliche  Fälle  erlebt  haben  wird  und  wenn  wir 
so  die  bewusäleu,  abci'  üeuuucli  eiiolgioscn  Verseilen  seiiHihler 
Scbwaiigeren  summiren  woUen,  dann  werden  älmiiclie  von 
meinen  *  Gegnern  sogenannte  AusnahmsfäDe  zu  einer  Masse 
erwachsen,  welche  die  vermemtliche  Regel  erdrücken  muss. 
Gaben  wir  hier  einen  exquisiten  Fall,  wo  ein  wohlgestaltetes 
Rind  hei  fester  üeherzeugnng  des  Gegentheils  geboren  wird, 
so  linden  wir  gleich  häulig  die  Gehurten  von  Missbiiduugen, 
ohne  dass  die  Mutter  eine  Ahuuiig  iron  dein  traurigea  Zustand 
,der  Frucht  gehabt  hätte.  Und  wie  das  Weib  zwei,  drei  und 
mehr  lebendige  Weaen  auf  cnmal  unter  dem  ilerzen  Irigt  In 
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dv  fcBlea  Uebevfleuguiig;  mv  obem  Kind  das  Lebeo  lu  ^eben, 
M  birgt  «imIi  das  Weib  die  kopflose  Missgebiiit  ruhig  im 
Schoos,  schon  im  Voraus  die  Mutterfreuden  eiiipfiDdend  und 

im  Traume  deu  liiclielnden  Säugling  an  die  schwelJeud»'  Brust 
drückend.  Norniaigeburlcii  niissgebüdeter  Aelteru  bei  grösstcr 
Befürdilung  des  Gogentheüs  aiad  aUliglicbe  Ereignisse  und 
db  HkMMMU,  des  Mbcts  cdgi  auch«  hier  wkderMt« 
wie  streng  die  Matter  Natur  die  Gattongsidee  aofirecht  erhiit 
Unmihbar  bleiben  die  ewigen  Naturgesetze,  fem  den  selbst* 
schöpferischen  Eingreifeii  des  ImliuiluLuns.  Wie  das  Sternen- 
beer  unbeirrt  ewige  Baluieu  wandelt,  werden,  su  langte  die 
£rde  steht,  die  Gesetie  des  £ntsteiieo8  und  des  Vergebens 
mdü  dieseibeii  bMbeo. 


XXVL 

Notisen  an«  dei  Joumal^Literatiu:. 

iiewman:   ii  u  m  c  rk  e  ns  w  c  r t he  Verschlingung  der  Nabel- 
schnüre von  ZwillingtiU. 

*  Nach  der  Gebart  des  ersten  Kindes,  das  gesund  cur  Welt 
(•kommen  war,  zog  die  Hebamme  an  der  Nabelschnur.  Das 
sweite  nach  1 Stunden  geborene  Kind  war  cyanotisch  und  todt. 

Die  Zwillinge  hatten  die  EihSntc  und  Placenta  gemeinschafIlicL ; 
die  Nnbelsi'haüre  senkten  sich  in  einer  ^^utfernung  von  1'*  von 
•Mnander  ein  nnd  die  de»  ersten  Kindes  luldrte  ninen  einfachen 
Knoten,  welcher  die  sswcite  NabelHchrmr  znsn n i tuenschnürte.  Im 
Uubrigen  wfurii  ,su:  nmnial.  Da  beide  Kinder  ganz  ausgeträumt.- n 
warten,  hatie  wabri^chomUch  dar  Knoten  ernt  durch  das  Zich&n 
der  Hebamme  die  zweite  Nabelschnur  zuge^chnlirt.  Steina  Tied»- 
maiw,  (Jslaitder  haben  ähnürhe  Reobachtungen  veröffenUicht. 

(Kflinburgh  med.  journ.,  Juiy  18ö8;  —  aus  Archives  g^n^r. 

du  Uiüd.,  >iovbr.  IbbH.) 


C.  Braun:  Ueber  die  uterinale  Katheterisatian  mit 
Darmsaiten  in  ihren  Bezichnngen  nur  Erwockn&g 
d«r  kiattliehaa  Frttbgabart. 

Vtttf.  rakai  oUge,  In  aeaater  Seit  tob  melmreB  Aelte» 
ompfskleM  Hefliede  eis  eiue  danheui  nltde^  sckoaewlei  slflkefs 
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und  schnelle.  Der  ainzige  Uebelstand  ist,  dass,  ebenso  wie  bei 
deo  ateriDalen  Injectionen,  die  Eihttate  leicht  yerletst  werden 
können,  wenn  man  die  Operation  nicht  sehr  vorsichtig  ausführt, 
üm  dlsMi  ZdiT^nen  mSgliobst  in  Teraieidaii,  bedient  sieh  Verf. 
1'  langer,  S— 8^  dieker  Bongien  aiw  Darnimiten,  taucht  daran 
Bpltae  Vs"  TSlIIgaa  Enrafebmig  In  lieitaes  Wasser  nad 

aehiabt  die  woblbadlta  Boagia  aater  drakaadaa  Bawegnngen  aaf 
dam  Zaigafiagar  fa  dia  UtariakSlila  Tar,  bis  aar  aia  iwai  Blagar 
braitar  Bast  darsalban  la  dar  Vagina  noch  sa  fiadaa  ist. 

Dia  im  Utarna  liagaada  Baagia  mit  stats  biaaead — 80  Staadaa 
Wahaa  karror,  varlaCst  aia  dia  Eihftata  and  wird  arst  knrs  vor 
dam  Blasantpronga  oder  Tor  dar  Gebart  das  Kladas  aatfernt. 
Eine  sofeba  Darmsaita  ist  ainam  Gammikatbatar  ▼onuaiaben. 

Varf.  bat  in  daa  Jabraa  im  nad  1868  iwSlflffal  Galegeabeit 
gehabt,  dia  iatraateriaala  Kathatarisatioa  aar  Erwaokaag  dar 
kfiastliehaa  Frfihgabnrt  ▼araanehinen,  wadareh  11  Kinder  lebend 
and  5  todt  geboren  wardaa;  8  Iffittar  gaaasaa  Im  Wochenbetta 
and  keine  einzige  ging  an  einem  PuorperalprocosKP  zn  Grunde, 
'  da  die  Todesarten  dar  4  Verstorbonen  1  Mal  in  Pneumonie,  1  Ifal 
in  Miliartuberkulose  und  2  Mal  in  Morbus  Brightii  bestanden. 

Bei  der  fünfmaligen  Anwendung  der  Darmsaiten  and  vier- 
maligen der  französischen  sehr  bicgf^atnon  Katheter  kam  niemals  • 
ein  zufälliges  Zerreis?en  der  Eihäute,  beim  drcimali;:oTi  Gcbrancbe 
der  m'^li^rliTi  sehr  unbieirsamen  Knthrtpr  dies  afM  i"  immfr  vor. 
RO  dass  diese  Falle  eigentliVh  nicht  zu  der  Mcthodr  zu  /■'hli-'n 
sind.  —  Die  12  Fälle  werden  naher  beschric^m  ntirl  I  traft  n 
11  Hvdraninios,  Hydrops  nnasarca;  unreife  Zwil]in;:'r  todt,  Mutter 
genesen;  2j  licckencnge,  Kind  lebend  geboren,  starb  am  zweiten 
Tage,  Mutter  blieb  gesund;  3)  ßcckoncnge,  Mutter  und  Kind 
blieben  ^esnnd;  4)  Sterbende  an  Pneumonie,  bei  welcher  die 
Frühgeburt  zur  Vermeidung  des  Kaiserschnittes  nach  dem  Tode 
ausgeführt  wurde;  Kind  todt;  Mutter  starb  am  zweiten  Tage; 
5)  Beckenenge,  Kind  todt  geboren,  Mutter  gesund;  6)  Blasen» 
Scheidenßstel'  und  Beckenenge,  Kind  todt,  Matter  blieb  bis  auf 
die  Fistel  geaaad;  7)  Marbas  Brightii,  Staaaeardia,  Zwilliaga* 
Jebaad,  Mattar  gastorben;  8)  Coavalsioaaa  wthraad  4  Moa^ta, 
Kiad  labaad,  Mattar  gabaüt;  9)  baidarseitige  Paaamaaia,  Klad 
labaad,  Matter  genesen;  10)  beidarsaitiga  Paaaaioaia,  Kiad  labend, 
Mattar  gaaasaa;  11)  Mitiartabarkalasa,  Kiad  tadt,  Mattar  ga- 
starbaa;  12)  8caliosa«  Morbas  Brightii,  LaagaaaaiphjaasB,  halliga 
DyspnSa,  labaada  Zwilliaga,  Mattar  tadt 

(IWieaer  madiaiaiscba  Woehaasahrilt,  No.  46,  1858.) 


biyilizüü  by  GoOglc 


382        XXn.  Hotfim       der  Jounml-LitertttQr. 

M^§t!  Jftlireibsrieht  Aber  üit  ktfnstliehefl  tSntbtodvii^eii 
ifla  RerUf«ap«b»sirke  tfittelfrftiilcett  Im  Jabre  1856^7. 

Es  kamen  im  ganzen  Regierungsbezirke  18,847  Geburten  vor, 
davon  fielen  uuf  die  Landliezirko  ir>,12T  nnd  auf  die  Ptiidte  3,720, 
und  zwar  Ansbach  270,  l  ilnkflsbühl  luH,  Eichstädt  197,  Erlangen 337, 
|?'urth  577,  Nürnberg  l.ttuu,  Kothenburg  UÜ,  .Scliwabach  191. 

In  den  Städten  kamen  vor  7'J  Zaugenoperationon  (f  2  Mutter 
und  7  KiuderJ,  ü4  Wendungen  (f  ü  M.  u.  2G-K.),  1  künstlicljQ 
Frühgeburt  (f  1  K.),  3  Perforationen,  10  Fälle  vou  vorliegondein 
Fruchtknchen  (f  2  M.  u.  5  K  ),  37  Nnchgeburtsoperattonea,  sn- 
aammcn  187  Operationen,  dns  ist  1  :  2<)  oder  5,03  :  100. 

In  den  Landbesirken  kainou  vor  193  Zan^euoperationen 
(f  3  M.  u,  48  K.),  iUÖ  Wendungen  (j  7  M.  u.  öü  K.j,  3  künatliche 
Frühgeburten  (f  2  K.J,  9  Perforationen  (j  3  M.)f  7  Fälle  Yoa 
Torliegeailem  Fraobtkiicban  (f  2  M.  a.  4  K.),  78  Kacbgebarto* 
Operationen  (f  1  M.),  snMOmieii  393,  dM  Ut  1 : 38  oder  2,A0 : 100. 
(BaieT«chef  ftratUehes  IntelUgensbUtt,  No.  46,  1868.) 


Berlin  (Niincy):  Ueber  die  Behandlung  der  Syphili«  bei 
Kcbwangereu  mit  Jodqaockailber, 

Ja  dem  „tr»it^  de  thtepeutiqne*  Toa  Trou$$6w  unäPidcmm 
(4. 4dit.,  1861,  p.  209)  wivd  behftttjfttet,  dKMsablrelehe  BeobachtabgeB 
voB  CeiMHi  den  Beirele  UeforB,  daee  bei  einer  Sebwaageren  der 
Gebraneh  dee  Qaaekillben  oft 'den  Fötas  MSdte  nnd  dadareb  den 
Aalasi  sam  Aborkne  gebe.  —  Dagegen  aber  lebri  QibtH  (BalMn 
de  kb6rapeaiiqae,  1861,  tom«  XLI,  p.  448),  ea  sei  ala  Be^^el  feat- 
sateUen,  dae»  man  bei  einer  Sobiraageren  die  Sypbittt  wie  bei 
jeder  anderen  Pertoa  ea  b4baadetn  bebe  vad  swar  niobt  bloe 
die  primären,  eoadera  aacb  die  eeeaadKren  Formen. 

Verf.  hat  Gelegenheit  gebebt,  über  den  Gegenataad  Beob* 
achUingen  im  Hospital  der  Venerischen  aa.  Nancy  tu.  inaoben, 
*in(lein  sich  unter  222  Venerischen  11  Schwangere  befinden.  Pieee 
Fälle  werden  kurz  mitgetheilt  und  der  Scblnss  ans  ihnen  geaogdn, 
daaa  das  Qneokailber  auf  den  Fötas  keine  fitchädlichc  Einwirkung 
ansaht  tind  dafta  man  Schwangere,  wie  auch  Ricord  den  Rath 
giebt,  mit  noch  mehr  Auimerkeamkeit  nnd  Strenge  bebaadela 
mUaae  als  andere  Individuen. 

(Gas.  m4d.  de  ParU,  No.  42,  1868.) 


B<nu$€i:  Jodkali  ala  Antigalactionm. 

iJei  Verf.,  Professor  der  «jeburtshülflichen  Ivliaik  hi  Bordeaux, 
hat  bei  Anwendung  d«8  Jodkali  in  gewissen  mit  dem  Puerperal- 
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zastande  nicht  im  Znsammeiihange  stehenden  At^aotionen  beob- 
achtet, dass  dasselbe  eine  beträchtliche  Vennirnlernng  der  Müch- 
secrction  hervorbringe.  Kr  vorsuchte  es  daher  bei  zu  AniVmp 
der  Lactation  erscheinenden,  oft  zn  Fieber,  Entzündung  der 
Bmali  -Abscessen  Veranlaasiing  gebenden  Miichknoten  nnd  kam 
lo  falgondtft  Botultaton:  Die  Milch  Tertehwindet  mchi  besonders 
wesB  mu  da«  Kind  dabei  niebt  anlegt.  Sie  kommt  sogleiah 
wieder,  wenn  man  dai  Jodbali  2^S  Tage  antsetit.  Seine 
Wirkong  iet  viel  ausgesproehener^  wenn  man  es  niebt  böher  ale 
bie  an  40-— 60  Centigr.  giebt.  Die  Hilebeecretion  kann  faet  gana 
rerbindert  werden,  wenn  man  das  Mittel  den  evalen  oder  aweiten 
Tag  nach  der  Entbindung  verabreieht. 

,(Med.  cbir.  Monatihefke,  1868,  Deebr.,  S.  ans  IUtu^ 
de  tbirap.  m^d.  ebir.,  No.  18,  1858.)  ^ 


Aassarordentliobe  H7pertropbie  der  Brnatdrisea  bei 
einem  17jftbrigan  Mädeben. 

In  der  Charit«'  zu  Paris,  Abtbcilung  des  //  Mnnec,  wurde  ein 
jnna;e.s  ITjiihrigcs  Mädchen  auff:^enon)nien,  welches  seit  zwei  Jülircn 
eine  beträchtliche  Vergrösserung  ihrur  Brustdrüsen  bckoniinen 
hatte.  Das  Mädchen  war  klein,  sart  gebaut,  seit  eineut  J;\hie 
Aparsani  mcnstruirt  und  besonders  in  dieser  letzten  Zeit  waren 
die  Brüste  stark  gewachsen.  Sie  hingen  beide  prestielt  übi  r  Unist 
und  ßuuch  bis  den  Schaiutlieilen  herab,  massen  an  ihrom 
grüssten  Umfange  75  nnd  72  Centim.,  an  ihrer  Wu  rzul  etwa. 
60  Cenlim.;  das  Gewicbt  der  recbten  wurde  auf  6'/,,  das  der 
linken  anf  7  Kilogr.  gescbitat  Die  Haut  war  gana  gesand,  aarl, 
die  Warae  abgeplattet,  der  Warsenbof  gross;  Fremdbildungen 
'  bestanden  niebt,  sondern  die  YergrSssening  rflbrte  allein  tob 
einer  HTpertropbie  der  Drfise  ber.  Wegen  der  sebr  grossen 
fielüatignng  sncbte  da«  HSdoben  Hfilfe  nnd  spracb  den  Wnnscb 
ans,  man  m6ge  die  Ampntation  ▼emebmen.  Dies  «rurde  aacb  in 
awel  Sitanngen  aasgefttbrt  nnd  die  Operation  sowie  die  Heilung 
▼erliefen  dnrebans  günstig;  man  hatte  nur  eine  starke  Blntnag 
befdrcbtet  nnd  an  bekimpfen,  weil  die  Hantvenen  febr  stark 
entwickelt  waren.  Die  linke  Dr&se  wog  7'/,  Kilogr.  nnd  die 
reebte,  die  einen  Monat  spXter  abgenommen  wurde,  8  Kilogr., 
war  also  in  der  Zeit  noch  erbeblicb  gewaebsen  Die  Menstruation 
stellte  sich  jetzt  reichlicb  ein* 

(Qas.  des  bdpitonz,  No.  19,  1869.) 
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Bei  einer  21jKhrigen  Mngd  waren  schon  seit  mehreren  Jahren 
die  Brttate  so  gross,  schmershaft  unä  ISstig  geworden/- dass  sie 
irstlfebe  HVIIb  oaebaiiniebra  geswungen  war.  Die  OeimidbeU 
in  Allgemeinen  ftind  aieb  nicht  geitSrti  die  Henatniation  trat 
stets  regelmKssig  ein.  Die  linlie  Brost  reichte  in  liegender  SteBmig 
der  Kranken  bis  snm  Darmbeine,  in  sitsender  bis  anf  die  vordere 
Fliehe  des  Oberschenkels  und  sog  die  ganse  linke  Seite  der 
Kranken  bedentend  herab;  die  Brost  war  so  beweglich,  dass  sie 
bequem  anf  die  linke  Sebnlter  gelegt  werden  konnte,  die  Kranke 
trag  sie  jedoch  herabhängend,  so  dass  die  Gflrtel  ihrer  Kleider 
ttber  der  Brost  ansammengeiilgt  worden.  Die  Form  war  nnregel' 
müssigi  die  Warse  Terscbwnnden,  der  Warsenhof  Torhandeni  die 
ftnssere  Hant  gesnnd ,  wenige  erweiterte  Venen  durchsehimmerad. 
Das  innere  Gewebe  war  schwer  au  bestimmen,  dn  die  Brost  bei 
Berfihmng  sehr  empfindlich  war,  es  lagen  aber  einzelne  fansfgrosse 
rundliche,  harte  Knoten  in  ihr,  dazwischen  Flactnation  bemerkbar. 
Die  rechte  Bmst  war  um  die  Httlfte  kleiner,  sonst  4ie  die  linkn. 
Aus  vier  kleinen  Fistelöfibiungen  nn  verschiedenen  Stellen  floss 
an  der  linken  Bmst  eine  spärliche  Menge  Jauche  ah  und  seit 
kurzem  war  eine  flactnirende  Stelle  an  der  inneren  Seite  der 
Gescim  alst  anfj^fobrochon ,  welche  sich  in  ein  oberflächliches  Ge- 
schwür mit  bedeutender  Eiterabsondorung  verwandelte. 

Ks  wurde  die  Amputation  /^unüch.st  der  linken  Brust  ausgeftihrt. 
Die  fxstirpirte  Masse  wo^'  10  Pfd.  5  Loth  Civilg'ewiclit;  Driisen- 
gewelte  bestand  nicht  molir,  vielmehr  fanden  sich  nur  Kn^llpn 
und  zwischen  ihnen  Bindegewebe  und  P'ett.  Die  Knoten  waren 
derb,  fest,  boten  eine  weisse,  glänzende,  tlioils  stralilige,  theils 
concentrisch  ringförmige  Dnrchschniltsfläche  dar,  aus  welcher 
durch  Druck  keine  Fliissi^^keit  entleert  worden  konnte.  Einige 
Knollen  waren  mit  dickeui,  gelbbraunem  Eitur  gefüllt.  Die  Ueilung 
ging  im  Ganzen  günstig  vor  sich. 

Mittlerweile  wuchs  aber  die  rechte  Brust  bedeutend  und 
wnrde  deshalb  19  Tage  noch  der  linken  gleichfalls  ampntirt.  Sie 
wog  5  Pfd.  87  Loth  nnd  war  von  derselben  Besebaifenheitf  wie 
die  Unke.  Beide  Wunden  heilten  ToUstandig  and  seit  den  nun- 
mehr  Terflossenen  swei  Jahren  ist  ein  &eeidiv  nieht  eingetreten, 
die  Operirte  aber  in  der  letzten  Zeit  schwanger  geworden. 
(AUg.  Wiener  media.  Zeitnngp  No.  49,  60,  1868.) 


MaUaniMmot:  Die  Canterisation  an  fUohes. 

M.  hat  eine  neue  Methode  üur  Abützuug  von  Geschwülsten, 
besonders  krebsiger  Natur,  eingeführt,  durch  welche  die  ganze 
entartete  Masse  bis  in  ihre  Tiefe  schnell  und  sicher  ertSdtet  wird.  * 
dhlorsink  wird  durch  Zosats  eines  indifferenten  Stoffes  an  einer 
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harten  MAnse  pfttiirtcht  und  in  flio  Form  von  eogüRpitjRtpn  platten 
oder  konischon  Pfeilen  gebrasht  In  vernchiedener  liiehtunjr, 
womöglich  an  der  Grense  der  krankhaften  GeschwnlMt  mit  dem 
l^saaden  Gewebe  werden  nan  mit  eineiu  »piUoo  Messer  mügliehjl 
tief  und  Mh»  neben  einander  Kinetiche  gemacht  und  sofort  nach 
dtm  B*Minlek«ft  4m  Mmmm  «in  fnaaender  Pfeil  einfeeehoben. 
Die  OpMdSim  lit  ktmm  lelimefdMill  nad  fiSkt%  «i  Mm«  Bltl* 
^rlMt^.  IlMUtm  QMhwBlii  ao  4flf*  iMkr  wM%ar  vielt 
BhO»  teehi*o«keii  if%fifn  ivt,  begioirt  llt  «IlMtlle«  A«lnng, 
weleko  in  d«a  «nlaD  Studta  kelllg«  SahaetM«  Mmmfk 
HmMmb  41ete  wum  mIM  oi«r  Hmtiteh  beroU«!  iM,  «toelmei 
md  Mhrttmpll  die  Oeaebwolrt  eis  md  flUIt  nie  Bnadtahorf  In 
ibier  cMBott  IfMae  nb  ntt  Hlntartaarasf  einer  Meebea  ettemden 
OnmiilelioBedlelie.  ' 

Avaaer  aehrefea  aadefen  opefnttvea  Filleii  werden  •■wei 
gllieldielie  Seanltate  bei  Bnuilkreba  wtA  eioer  bei  Caneniid  dea 
CelbiD  iiteri  mitgelbnilt.  » 
(AUf.  Wiener  med.  Zeltog ,  Vo.  44,  t866.) 


Lareher:  Dienorioale  Hypertrophie  dea  Heraeni  wlb^end 
der  Sehwnngerecheft. 

Schon  im  Jahre  1828  hat  in  den  Arch.  ^^n.  de  m^d., 

I.ZTI,  ().  521  die  Ton  L.  zuerst  g^efhndene  Thatsacbe  angezei|)^, 
dnae  daa  Hera  dea  Weib^  wfthrend  der  Sohwangefeehaft  normal 
fcypertrophiacb  cei.  Er  bette  sn  aeinen  Unteranchoogen  ISO  In 
der  lfnlemit4  an  Paria  in  den  Jahren  1826  nnd  1997  veratorbene 
Wdohaerfanen  sn  Omnde  gelegt.  Die  Hyperlrephle  beaehrankl  * 
eieli  nnr  %nt  die  Unke  Kammer,  deren  Wandungen  um  V«  bis 
irerdiekt  aind.  Dan  Ben  wird  dadnreh  wShrend  der  Sehwnnger- 
eelinll  l>elllhigt,  eine  grSaaere  Eneiigle  lOr  dea  Blntnmlanf  an 
eatwiekeln,  giebt  gleiehcettlg  niteh  dea  AnUaa  ra  dea  maaaleli- 
laekea  krankhaflan  StSmngen,  die  in  der  Sehwnngeneball  ao 
liladg  rerkemaen.  £«rehar*M  Unteranehiiagen  wurden  aof  Yen- 
nalaaaaag  ffa«ii*a  Im  /ahre  1S48  dnreh  Deereat  In  der  Mnteniit4 
na  100  Teratorbenen  WItokaevInnea  wiederholt  nnd  beatitigt*  DI» 
gleichseitige  Hypertrophie  dee  linken  Benena  nut  der  daa  Uteiiia 
während  der  Schwangeraehnft  ist  also  keine  zuHillige,  aondern 
pfagrsiologische  Erscheinung,  die  Plethora  der  Scliw.tn^reren  eine 
Boibwendige  physiologische  Veriinderung.  Tn  der  Herzhypertrophie 
Hegt  aber  aneh  eine  nothwondige  Prädispeeillea  an  Congeatienen 
nnd  BlntOüssen,  zu  gefähiiieherer  Steigemng  Ton  Pneumonien 
and  deren  häufigen  Veranlassungen  zu  Aborten  und  Frühgeburten. 
Es  lassen  sich  dift  Oehirrih^-perämien  der  Schwangeron  erklären, 
flie  .Steit^erun^^on  und  Vorschleppunfren  dtir  Picnten  Conj^ostionon 
ond  Phloginaaioa.    Ueber  den  Einfloas  der  Schwangerschaft  auf 
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Pbthtiti  fM  dt«  Aftüieliton  getbeilt.  WUireod  dl«  M«i«t«n  «Im 
N««hlMt  and  StHlMmd  d«r  phAM«eh«ii  Ers«Mttiiiig«ii  Mn«hai«B, 
hat  b«sond«rt  OrUoÜ«  doreh  «i«hr«r«  FIH«  toh  PbÜUsls,  di«  mar 
SeMvangertohAft  hhMitnt«!!,  iiAohg«wi««ea ,  d«««  dvrah  dU 
d«lnr«ag«r«olwft  di«  Phtbists  beschtonnigt,  w«Blg«t««i  Bl«kl  Aof- 
gQhfttton  werd«.  Indei«  baad«!!  «a  rteh  wenigsr  um  die  wibread 
d«r  Sebwimgervcbaft  bin«ttg«tr«t«ne,  «I«  an  die  eebOD  beiteiideiie 
Pbtbitiii  tttid  dieie  sebeiiit  eber  einen  8tni«tend  sn  erleiden.  Neeb 
der  Btttbindang  jedeeb  nimmt  die  Pbtllltte  einen  «eiuellefen 
▼«flenf  ea. 

(Aroblres  gte^mle«  de  m^ee.,  Mar«  IMt.) 


MaU9i:  Erscbelnuugon  der  jäbrlicben  Eireifong  beim 
Weibe. 

Verf.  stellt  die  'l'bcorie  der  tnoniitllchon ,  mit  der  Sletistrurttion 
zusauiuienfalleudeii  Eirciftinp  aU  ivviy  hhi  und  moiut,  dass  fiir 
jeden  Eiorstock  nur  jährlich  eine  Eireifung  stattfinde.  Ilesonders 
die  Monate  Januar,  Februar,  März  und  April  sind  für  die  £ireiftiDg 
gttnBtIg.  Die  in  derZeit  bei  den  Weibern  auftretenden Encbeinnngen 
treten  oft  nur  leiebt,  oft  nncb  acbwer  «nf.  Die  allgemeinen  Er* 
acbeinnngen  sind  Verlindernng  der  Stimmung,  SchUflosigkeit, 
snweilen  Neuralgien,  Abapannong,  Uebellcoiten,  aneb  wobl  Er- 
breeben;  manebea  tfnf  Heraklopfen,  Beklemmung,  Hnaten,  Heiaer- 
keit  ebne  materielle  7erllndemngen  der  Bmatorgane.  Ala  Srtlicbe 
Eracbeinnngan  «eigen  aieb  Oeföbl  ron  Sebwere  oder  Sebmenen 
im  Untarleibe,  vom  Krens  in  die  Sebenkel  bineln,  beaondera  aber 
Sebmersen  in  der  einen  Seite  dea  kleinen  Beokena,  die  eni> 
«  apreebenden  TjympbdrSaen  aind  geaebwollen  und  «dimenibaft, 
Hitae  nnd  Anfregnng  Id  den  änaaeren  Oeschleehtatbeilan.  Die 
MenatmatioB  Ist  dabei  geetört,  aelten  reichlicher  als  aonat,  meint 
aparsamer,  frUber  eintretend  and  mit  Uebelbefinden  begleitet; 
snweilen  Schleimflass,  Diarrhöe,  Harndrang,  Hymputhischo  Er- 
scheinungen in  den  lirüsten;  die  Burfibrnng  der  Ovarialgegcnd 
bewirkt  Schmersen,  ITebelkeit,  Beklemmung,  selbst  hysterische 
Kiilmpfe;  es  kann  *  HHmatocele ,  Peritonitis  und  Phlegmone 
hinzutreten.  .Tr  vnrh  dorn  Individnnni  dauern  diese  Er.«ieheinnnjr»^n 
4  — 12  —  2h  Tn^re  und  vorlleron  sich  von  sellv^t  odrr  ir<^^^rt  in  dif» 
Erscheinungen  der  8chw!injrf*rsch!vft  über,  fall'^  (  i  ption  erfol'^fe. 
Die  Zwischenzeit  wUhrcnd  der  Kireifun^  in  In  idL-n  Eierstöckou 
i.st  verschieden:  das  Minimniii ,  welches  Verf.  beobachtete,  betni|?^ 
I  Tnp^e,  da8  Maxiniuiu  5  Monate.  Verf.  behiilt  «ich  weitere 
Beobachtungen  vor  nnd  will  znnächst  nur  darauf  hin(rewidsen 
haben,  dass  diß  Eireifuntr  iäbrlich  f»eschieht  und  meist  die  gleiche 
Zeit  ujit  der  Keimung  der  i'ilan/.eü  und  der  Ürunst  derXhiere  einhält. 
(Gaz.  des  h6pit.,  No.  22,  1859.)  • 
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ße^&elitaagsm  »ns  d«r  «•  P/#ii/«r'«oheii  Klinik  in 
MBaoben.  vPatrperalfieber*«  Vom  AtAtinamnU  Dt. 
KmwkmiMMf.  (Amb  a«r  Mtaehr.  t  nU  Me4lc.  Von  ff^U 
und     jy^^.  V.  B.,  ^  ik  S.  1869.) 

Di*  WlektiglMlt  dM  In  vontohendam  AnÜMtM  bMohri^bwen 
Qeg«B«tande»  oinanelto,  so  tri«  aadmitwits  die  boh«  Anntefftlt 
dM  Ani«t,  dett«n  KlinOc  die  mitBetbeilten  Beobnehtangien  ent- 
nommen elnd,  nmg  es  eatfebvidigen,  wenn  in  nntever  MonnU- 
eebrMI  gegen  die  lentlige  Sftie  nnter  der  Rnbrik  „Literatur* 
lieia  flelbetatindiget  Weik,  •ondem  eben  nur  ein  Jenmelevl^ta 
•nfgenommen  wifd.  AttMerdem  berfbrt  des  In  demeelben  nnt- 
einnndergeeatete  Them*  den  Oebnitibelfer  enf  das  innigste,  nnd 
es  mScbte  dem  letnisren  nlebt  «berall  das  GHiek  «nfidlsn,  seine 
Kranken'  nnter  die  Bebaadlang  etnpB  so  ansgeseichneten  Arztes, 
wie  9,  lyeufgr',  stellen  za  dürfen,  wie  da«  In  Mflnchc^n  der  Fall 
istf  wo  nach  al1erb5chster  Verordnnn^  (1856)  die  im  OcbKrhstise 
am  Kindbettfieher  Erkrankton  in  da»  allgemeine  Krankenhans 
gebracht  werden  müssen.  Diesem  letzteren  Umstände  verdanken 
wir  die  mltgetheiltfen  klinischen  Hcobachtnngen  über  das  Pnerperftl- 
6eber,  welches  im  Jahre  1866/57  im  Münchner  GebHrhanse 
rrnhorfscht.  nns  welchem  von  Knrle  Dpcember  h!»  Mitte  Jnli 
24  hnerinnen  mit  dem  KimlhettfielxT  behaftet  in  die iyei^er'scbe 
Klinik  [jf bracht  wurden,  von  denen  M'^  starben. 

Bei  den  10  Gestorbenen  fand  sich:  !5  Mal  Lymphangitis,  1  Mal 
Lj'mphang,  und  Phlebitis  mit  {»yämi.schen  Infnrcten  beider  Ltinf;en, 
1  Mal  Lymph«mg.  und  Peritonitis,  f)  Mal  Metrophlebiti.s  fdarunter 
1  Mal  bereits  tuhprcnlistrte  Priipfe,  1  Mal  Cojnplicat.  mit  Lunpen- 
tubercnlose") ,  4  Mal  Peritonitis  nnd  Metrophlebitis,  1  Metrophleb. 
nnd  Lvmpluinpiti«  und  arterielle  Pyllinie.  —  Jedes  Mal  tVmd  man  die 
Uterusschleinihaut  belegt  mit  einem  fibelriechenden,  niissfarbiget», 
dipbtheritischeu  Beschlag,  besonders  an  der  Piacenteu- Insertion. 

Dammrisse  hatten  von  den  24  Kranken  5;  davon  starben  3. 
Es  war  also  dieser  ümstand  6ir  die  Entstehung  der  Krankbeit 
gleiebgltitig.  FUr  den  weiteren  Verlauf  der  Krankbeit  sind  dte 
Dammrisse  sebon  wlebtlger,  indem  sie  In  ibfer  Eigensobaft  als 
sebleebt  besekaffene  Oesebwflre  Gelegenheit  snr  Anflwkme  von 
Infeedonssteffbn  In  das  Blnt  bletetf.  Mit  dipbtberitlseben 
Oesehwttren  am^ebeidenein gange  gingen  4  sn,  8  daTOn  starben.  — 
Der  8eb6ttelfrest  war  kein  eonstantes  Zelcbeni  er  febKe  In 
94  Ftllen  18  Mal;  In  den  18  lethalen  FHIlen  wnrde  er  nnr  8Msl 
beobaebtei,  In  den  9  günstigen  8  Mal.  In  der  Regel  stellte  er 
sieb  Tom  aweitea  bis  tlerCen  Tage  naeb  der  Bntblndnng  ein:  in 
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2  Fällen  traten  mehrere  atypische  F'rÖBte  auf;  bei  einem  M!tde1i«fi, 
welches  genas,  stellten  sich  3  Wochen  lang  FrostnnfJille  von  ^ 
•iemlieher  Intensität,  ohne  allen  doutlichen  Typu8  ein.  Zwei 
OenosQDgen,  die  eine  dareb  profuse  eiterige  Stühle,  die  andere 
dnrob  enorme  ZeUgewebtabieeeee  ui  der  reebteo  unteren  Ex- 
tromitllt  geecbaben  obno  FrSete.  Die  mpideelea  Erikraakgigeii 
verliefen  fett  ebne  Froetanfftll. 

Die  Organe,  welebe  tob  eeeimdllreii  Abeeoteen  belbllen 
wurden/  waren  folgende:  1)  An  einem  und  demeelben  ladlWdvnm 
leelite  Longe,  dae  recbte  Tarealgelenlr  (bie  nur  oarlOeeii  Zer- 
elSmng),  der  reebte  Angapfel.  S)  Beide  Langen  mit  nebreren 
baeeinmgroaeen,  anm  Tbeil  inberenliiirten»  au  TbeU  weleben 
Heerdeii  ▼ereeben.  8)  Das  UnterlAntaellgewebe :  t  Mal  enorm 
vmfiMigreiche  Al»aeedinnig  deeaelben  nm  leeblmi  Ober*  nnd  Chiter- 
eebenkel  (Oeneeong);  1  Mal  an  den  Natee  (Tod).  Anaaerdem 
fanden  sich  in  eisigen  Fällen  Keile  in  der  lüla.  Letaiere  war 
in  der  Begel  Ton  grossem  Umfenge  percutirbar  nnd  aeigte  eieb 
bei  der  Seetion  gewöhnlich  um  dae  Doppelte  Ibrea  normalen 
Volumens  vergrössert,  die  Kapsel  gerpannt,  die  Pulpa  dunkel, 
weich,  bräunlich,  die  JlfaZpt^^^schen  Bläschen  deutlich  sichtbar.— 
Eines  der  häufigsten  und  prognostisch  schlimmsten  Zeichen  war 
ein  hochgradigfcr  Meteorismus.  Wio  bei  den  T3'^ph5sen  war 
dieser  gewöhnlich  uiit  Ausdehnungdcr  T!arnhla8e  vergesellschaftet. — 
Diftrrhoe  Imtton  von  den  24  W'  <  bn.  rioneu  12,  davon  9  eine 
künstliche,  vor  ihrer  Ankunft  i,^^ wülinlich  (7  Mal)  durch  Kiciniisöl 
ersenf^te.  Von  den  9,  welche  Abführmittel  eriialten  hatten,  «tafben  7; 
von  den  Ö  Genesenen  hatten  bloss  '2  «olcho  erhalten.  Seyfert  in 
Prag  lehrt,  dafs  das  i'uerperalfieber  nur  durch  DiarrJiöen  oder 
peripherische  Eiteraliliigerun^cn  heilen  kimne.  Für  die  M iiiichner 
Epidemie  ist  diese  Behauptung  nicht  gültig.  Line  einzige  Kranke 
verdankte  den  profusen  Durchfallen  ihre  Genesung,  und  zwar 
einfach  deshalb,  weil  ein  messenhaftet  peritoneales  Exsudat  auf  , 
dieaem  Weg  eieb  entieerte.  Proliiee  DiartbSen  ebne  dieae  Ba- 
deutang  aobimien  den  letbalen  Ausgang  darcb  raaobere  EreebSpfang 
nur  an  beieblennigen ,  nnd  man  beetrebte  eieb,  belüge  DnrebfäUe 
ober  an  atUlen,  ab  ao  fSrdem.  Sebr  rielttigl  —  Leibeebmera 
feblte  in  den  nlleroieiaten  Fillen,  nnd  wenn  er  vorbanden,  ge> 
börte  er  an  den  beeeeren  Symplomea.  In  der  Mebraabl  traten 
nnmiitelbar,  bSebatena  2—3  Tage  nach  der  Gebnrt,  ftebmeraea 
in  der  Uterin>  oder  in  den  Ovarialgegenden  «nf^  die  beim  Dmoke 
eieb  ▼ermebiten,  aebr  bald  nber  naelilieaaen,  ebne  daaa  eieb  aber 
die  anderen  geflibrlieben  Symptona  beaaerten;  dieee  nabmen 
▼ielmebr  ganz  rasch -an  Inteniität  an.  —  £rbr|chen  war  bei 
einem  Viertheil  der  Kranken  nngegen;  drei,  'welolie  heftigea 
Brbreoben  hatten,  starben,  die  anderen  drei  genaaen.  Es  kam 
ianier  rasch,  beschlennigte  sichtlich  den  Verfall  der  Kräfte. 
Dann  geeell^i  aioh  ein  nnanelöachbafer  Durat ;  d«a  Verbalten  der 
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Zunge  war  sehr  nnt^lefchmäsHig  nnd  flaher  ohne  allen  diag'nostischen 
Wertli  Das  t^xsudat  in  der  liauchhöh!^  war  in  der  HKlfte 

der  I'iillr  so  wenfc:,  das»  man  es  im  I.f«hc«n  mittels  Falpation  und 
Percuggion  des  Abdomens  nicht  «  iir  lrcken  konnto.    Man  fühlte 
den  Uterus  mehr  oder  w«  iiitj-or  ^rost^ ,  ilio  (ledarme  uufgtiüiebeu, 
od0r  die  Banchdecken  sci^ilati,  den  Daruaulialt  schwappend;  nur 
sehr  grosso  Exsudate  bei  bereits  verkleitierteu»  Uterus  machten  sich 
der  rauQuellen  Untersuchung  ben)erkbar.  —  Urinbcseliwerden 
waren  sehr  häufig,  and  zwar  besonders  Ketcntio  urinae;  seltener 
dl«  InoontiaeDtia.    £iwei».>jgohalt  fand  sich  in  swei  Dritttheilen 
Fülle {  dM  AttflroMn  ron  Eiwefm  'im  H«me  gehört«  den 
■ehwereran  Fillrä  an.  ^  Die  Lungenaffeotion  «rreieliia  bei 
einer  eiosiipen  W^ebnerin  eitfen  so  hoben  Grad,  deea  sie  flh*  eich 
die  Uraache  des  tÖdtUchen  Ausganges  war.   Zwar  klagten  riete 
ttber  6«hwemlliBiigkeil  und  stechende  Schmenen  anf  der  Brost, 
«iqpeetorirten  dabei  scbleimige  Spnta  nnd  boten  oft  die  Zeieben 
eteer  weit  verbreiteten  Bronebitisp  aber  dies  währte  jedes  Mal 
bntse  Z«U{  entweder  Hess  der  ans  anderen  Ursaeben  raseh  ein- 
traiende  Tod  die  Lnttgenerktanknng  niebt  anr  Tollen  Entwiekeinng 
koaaMni  oder  ee  wendete  sieh  die  fanseKranldieit  sam  fiessem. 
Sflipjeaa  2  Mal.  Die  eine  starb,  die  andere  ward  am  lOft.  Tage 
nach  der  Entbindong  mit  demselben  P^mpyem  entlassen.  —  Das 
Hers  war  2  Mal  bedeutend  in  Mttleidensebaft  gezogen.  In  einein 
Falle,  weleber  durch  Abseessbüdnng  an  den  unteren  Extremitäten 
in  Genesung  endete,  vernahm  man  vom  15.  bis  19.  Tage  der, 
Krankheit  an  der  Hersbasis  ein  mit  der  Herzbewc^^nng  synchro- 
nisches  pericarditisches  Reiben.     In    dorn   anderen   Falle  war 
gleichzeitif^es  Znsamnientrert'en  von  zwei  I'yjimien,  einer  von  der 
Getärmutteriunciiiliu  fie ,  und  einor  vom  Kudocardinni  de«  linken 
Vorhofe"  anstrcht  nden  merk würdi;^-   Die  Section  !«t  mitjjetheilt.  — 
Das  Sen^oriuui  war  in  der  Hälfte  <ier  l-alie  ganz  frei,  in  der 
Mehrzahl  d  r  i  uitlichen  bis  zum  Eintritt  der  Agonie.  Die  Gehirn- 
erscheinunj^L n  bei  den  anderen  12  botL n  ^  Mai  leichte,  moussitirende 
Delirien,     M;il  fiiribuudc  dar,  jüdus  Mal  blos  24  .Stauden  wählend. 
Büide  irull«;    endeten   tüdtlich.     Sonmolona,   »Sopor   ebenfalls  in 
zwei  Füllen,  von  denun  dio  eine  geaass,  die  andurc  starb.  Cua- 
Tulsionen,  eclamptische  ZalUle  wurden  nie  beobachtet.  —  Die 
insseren  Hantdeeken  in  der  Regel  in  geringem  oder  höherem 
Orsdc  gelblieh  tingirt,  waren  derSita  manalchfsoherTerinderangen 
am  hlatigsten  kamen  Miliarien  vor,  ja  sie  felilten  nia,  mir  mnsete 
man  sie  manebmal  mfthsam  snohea*   Sie  TerseUimmertea  die 
Krankheit  nach  dem  Ansbmohe  des  Sohweitsee,  nnd  von  den 
GeaeaeiMn  mi^  gesagt  werden,  dase  sie  trota  dieses,  wie  anderer 
seliUmmen  Symptome  dennooh  gesnnd  wurden.  Ansserdam  hausen 
spaiaama,  weit  von  einander  entfernte  rethe  Stiebehen  tof,  die 
aber  anHilllg  sein  meohten.  Yereinselte  Pnilela  In  einem  Falle,  in 
elnam  anderen  sparsame  pempblgasartlge  Blasen  an  den  Kates. 
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Iflf  7  FfiUenEcclijoioadn;  Wadeotchmerseu  bei  ein«j-£rskf«b&nNMl0ii 
2  Tag«  vor  dsv  Toie,  juoh  ein  ige  a  Stnndta  fUUtaa  aleb  beide 
Waden  hui  imd  »teif  wie  ein  Brett  an;  die  Itnricelft  dea  Umer- 
Bohenkela  konnten  gar  niebt  in  Bewegimg  geietat  werden«  die 
Hautdecken  waren  nicht  entfKrbk  ^Bei  der  fleelion  ntigte  jiflb 
dac  Unterhantaellgewebe  nnd  die  Wadenmnckeln  gana  mit  extm* 
mirten  Blnte  dnrchtrKnkt}  in  den  Venen  fliiaeigea  Blnt.  — 
K  ekroae  de«  UnteifaaatsaUgewebea  mit  «eU  Te^breitele»  Psetido- 
eiyaipel  2  Mal;  ein  Hai  Qeneeong,  eittmai  Ted.  —  Der  GhaiNiktar 
de«  Fiebert  war  dorckweg  der  pyämiecbe.  Kadi  der  Beeebaffenbeit 
dee  Fiebere  and  nacb  dem  raschen  VerfaU  der  KtttH^e  riefalete 
aleb  die  .Diagnose,  weil  die  örtlichen  BreeheinnngcB  oft  bo  nn* 
bedeutend  waren,  dasa  man  danaab  kaum  eine  leielite  örtUebe 
BotBÜndung  bKtte  diagnosticiren  können. 

Die  Prognose  wurde  in  jedem  FaUe  aiit  Wabrscbeinlichkeit 
lethal  gestellt»  weil  bei  wirklichem  Puerpeiialfiabeff  kein  Symptom 
ezistirt,  welches  au  einer  günstigen  Voraussage  berechtigt.  Bine 
richtige  Prognose  in  dieser  Krankheit  zn  stellen  ist  unuiögUch; 
denn  in  einzelnen  scliweren  Füllen  kenneu  wir  weder  die  Chancen 
der  Genesung,  noch  in  den  anderen  leichteren  die  tückischen 
Gefabren,  welche  raM  h  /jini  tödtlichcu  Auagang  führen  können. 
Diese  Art,  ht-im  Kindbettliebcr  zu  prognosticiren  werden  wohl 
viele  Aerzte  theilen,  und  sie  werden  daran  ihren  Maasstab  für 
die  BcurÜieilun;^  der  vcrschiodenen  BehandhinysvN  eisen  le^en, 
deren  Unsahl  bckauntUch  allerorts  «dietieiben  ungiinstigeu  Kesultate 
aufzuweisen  hat.  Aul  Z^ihlen  kann  man  sich  hier  nicht  einlassen ; 
denn  du:  i'l  riahi  uu^'  luhi  l,  daaäjcdc^s  J^lal  j  cuöö  Mittel  die  giinstigtiteü 
iici>ulmiii  liefert,  welches  am  häuügstea  angewendet  wird,  und 
im  Gegcntheil  jene  Mittel  die  schlechtesten  sind,  diu  selten,  und 
dann  wie  gewöhnlich,  in  Tersweifeltan  F&Uen  zur  Anwendung 
kommen.  Man  kann  aieb  Ten  dleaer  Wnbciieit  bei  der  Cholera 
nnd  demJKIndbettfieber  Übamengen;  ond  dennoeb  iat  ea  ein  Flefi* 
acbritt  der  Medieia»  aieb  deaaen  jetat  viel  denfeiielier  bewneet  an 
aein»  all  Irliber;  an  wbMen,  daae  wir  dnreb  rekbiiabe  Adeiliaae, 
«naiUige  Blutegel,  Abiülurmittel,  JUtmm,  Chinin  n*  dergl.  nie 
noch  ein  wirkliebea  Kindbettfteber  in  eelnem  Yerlanfe  an^ebaltett 
Jiaben;  einnMeben,  daaa  wir  irota  dea  ga— an  Ballnatee  aller  and 
aener  HiHal  gegen  dieae  nnaeren  tbnrapenftiaolMi  nngrüliin  on- 
angtegUflbe  Kfanhbeit  dennoeb  auf  die  PalliatiTe»  ja  niehft  neiton 
auf  eine  gana  nibige  BzapeetaÜTe  angewieaea  aind.  Ba  iat  deahnlb 
Pflicht  dea  Axsteai  su  beobaeblen,  unter  welchen  UmatXnden 
^aoeanngen  elnanftietaa  pflegen,  in  der  Aliifieht,  die  nntirliofaeii 
Heilnii^TorgSnge  nicht  su  stKren,  dieaelben  ae  ^d  ale-m8glieh 
«Q  erkennen  und  nach  KrüAca  zu  fördam« 

Daaa  bei  allen  aaleben  Erkraakangen  Voaaicbtmnaasaregabi 
aaaaweaden  seien,  aetat  der  Yieifasser  weiter  auseinander.  Zo 
d&eaer  Fiiepbjrlaaua  nüblt  er  die  greaate  Beiaitebbeit  and  friaobe 
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Luft.  B(>i  jeder  Wöchnerin  wurde  obae  Ausnahme  die  Scheide 
mit  iRuw^ni^iera  VVasser,  mit  Chuniillen-  oder  Chlorwaßser  aus- 
gespritzt. J.in  und  Ui  rselbe  Assisteiu,  der  andere  nicht  ain 
Puerperuilic Lei  ieiUeude  Wüchueriuineu,  »Schwangere  u.  a.  vv.  nicht 
touchireu  durfte;  auch  Warden  die  Ötudirenden  nicht  in  den  Saal 
der  PuerperaUKrankeo  geführt.  »Wir  haben^^  sagt  der  Verf.,  „gar 
kein«  Vorai«tlaiig  daTO»,  wie  viel  oder  Tielinelir  wie  attssordentlieb 
wenig  AttiteckiiiigMtoff  aar  £nMiigung  der  Pnerpcralpyämie  nolb- 
wendig  ist;  aber  eioe  rationelle  Prophylazie  muee  der  Analogie 
bei  aadaren  eonlagioeett  Kraakbeilea  Keeboong  tragen,  welcbe 
Ja  aneb  ana  einen  ICinimiun  ihres  Ansteckan|eet9iFeB  enorme 
QnaatilSten  deeaelben  an  ersengen  TermSgen.'^  Wenn  aber  lUlere  ' 
Gebnrtebelfer  bebai^tea,  ee  eei  ihnen  gelungen,  Kindbettfleber 
dnroh  eine  kSbae  aattpblogiitiicbe  fiebandlnag  an  oonpirenv  eo 
bat  man  gerechte  Unaehe  daran  sia  aweifeltti  nnd  «dabei  an 
folgende  «Pnakte  am  denken:  1)  Ohne  Zweifel  lauft  hierbei  in 
manchem  Falle  eine  Verweebaelnng  des  Puerperalfiebers  mit  Ifetro- 
Oophoritis  in  puerperio  luit  unter.  2)  Giebt  es  auch  puerperale 
PyXmien,  welohe  durch  einen  glücklichen  kritisehea  Weg  rasch 
au  Genesung  gelangen;  hier  hat  dann  nicht  der  vorgenommene 
Aderlans  g:erettet,  s.  B.  bei  jener  Wöchnerin,  deren  klxsadat  siob 
durch  den  Damm  entleerte.  S)  Es  Ist  schwierig  einzusehen^ 
welchen  günstigen  Einfius»  anf  die  Blutmasse  an  und  für  sich  es 
haben  moII,  wenn  man  ungefähr  'Vi4  vergifteten  Blute«  im 

Korper  lüsst  und  ein  einziges  Vierzehnte!  herausnimmt.  1j  Knt- 
behrt  dieses  Verfahren  einer  unaloß-fn  günstigen  Wirkung  in  allen 
anderen  contagios-epideinisch -n  K rauklieiten.  Ua/.u  führt  der 
Verf.  diu  bei  seiner  i'^pidenm  g«  ^v<>llIleuen  Erfahrungen  über  die 
NnUftlosigkeit  der  Venäscctiuu  un.  V  on  den  '24  Kranken  waren  7 
mit  Aderlass  behandelt  worden,  oho  «ie  in  dus  Spital  kamen;  von 
diesen  starben  4.  Die  Ctenesenen  verhielten  sich  also:  1)  Die  eine 
bekam  im  iiebärhausc  am  22.  Februar  2  Veuättectiunen,  du^u 
16  Blutegel.  Daa  Exsudat  nahm  zu  bis  enm  2.  Märs;  in  der 
üaebt  vom  8^.  erfolgte  der  Dnrohbrnch  in  das  Darmlnmen  und 
nur  langsame  Genesung.  Niemand  wird  den  günstigen  Ausgang 
dem  Blntlassen  auscbreiben.  %)  Eine  andere  gebar  den  5.  Januar. 
Am  8.  Ven^seolion,  darnach  Fieber  mit  tjpUJsem  Charaktbr.  Am 
4«  Februar  wurde  die  Kranke  mit  einem  ünkamtigen  Empyem  in 
das  Spital  gebracht,  woraus  sie  am  20,April  entlassen  wurde,  •Auch 
hier  ist  kein  Vortbeil  des  filairerlttstes  au  beobachten.  8)  Di^  dritte  ■ 
bekam  am  SO.  Mira  eine  VenSaeotion  und  18  GgeL  Im  Zustande 
grosser  Scbwftche  mit  sehr  frequentem  kleinem  Pulse  kam  sie 
den  89»  liii%ins  Spital;  man  mosete  gleich  au  roborirenden 
Mitteln  greifen.  Den  6.  April  in  noch  alemlicb  kraftlosem  2q- 
Stande  eatlasaen.  In  diesem  Falle  wird  Kiemand  aweifeln,  daas 
die  einzige  Wirkung  der  Venüsection  die  Beschleunigung  des 
KrftfteTerfallee  war. 
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Von  örtlichen  Hlutentziehnngeu  nti  ht  .'^o  viol  «icher,  (la*!s  sie 
ein  vortreiflidies  aiiodynes  Mittel  sind,  weUhos  bei  lixen,  iim- 
sehriebenen  Schmerzen,  die  hei  l)ruc)<  riinehmen,  s:xite  Dienste 
leistet.   Auf  den  Fortschritt  der  Kx8iid;L cm n  sind  sie  olme  f^intius». 

Aus   der  lieschrcibunj^  der  Krankheit    und  auö  der  Erlolg- 
'  losigkeit,  ja  sogar  nicht  seltenen  bchädlichkuit  grosser  allgemeiner 
Blutentziehangen  ist  leicht  zu  ersehen,  dass  die  Bebandluag  im 
4Ilgeineiikeii  eine  stirkende^  in  vieleii  Fillea  relieiide  ialn  mtlwo. 

Dm  Becale  com.,  an  deaflen  aaMmmeniUhenddr  Wirkung 
auf  die  Ufukdlfasani  der  Oebürmotker  man  abenfcUt  eine  Yer^ 
mindernng  der  Ulgemeinen  Infection  erwArten  könnte,  wurde  in 
einem  einsigen  Falle,  und  awar  erfolglos  in  Gebraueh  gesogen. 

Das  Mitteil  womit  die  Kranken  im  Spital  empfiMiigeii  wurden, 
war  in  .den  meisten  Pillen  Chinin.  Yen  tS  so  Bebandelten 
starben  II;  8  genasen,  die  eine*  anf  dem  Wege  der  allmKligsn 
Abnahme  der  schweren  (Symptome,  die  andere  bot  Ton  ^len 
Wtfehnerinnen  ohnehin  die  leiobtesten  Hymptome  dar,  genas  raseh. 
FlSsst  nun,  fragen  wir,  naeh  solehen  Erfahrongen  das  Chinin 
grosses  Vertrauen  ein? 

Von  den  Reizmittoln  kamen  Aether  nnd  Cainpber  zur  An» 
wendang.  £ine  dem  Tode  nahe,  welche  mit  Campher  bebandelt 
wurde,  besserte  sich  von  dem  Augenblicke  an,  als  die  erysipe- 
latöse  Küthe  am  Fusso  sich  seigte;  hier  hatte  ohne  Zweifel  die 
ununterbrochüno  Anwendung  des  Camphers  das  Verdienst,  das 
r.<'hfjD  bis  som  Eintritte  dieses  günstigen  Ereignisses  gefIristeC 
zu  haben. 

Vom  Opiuin  war  in  G  Fällen  (»chrauch  .^(»nKirht  worden; 
4  genasen,  *J  starben.  Da«  Opium  wurde  in  allen  Fallou  i;ut  er- 
triifjcn ;  eine  Kranke  verdauklo  ihm  die  Gcnesuii;:,  und  das  ist 
jeuü  mührorwähnto ,  bei  welcher  der  Eiter  durcli  den  Dann  al>- 
ging^.  Diese  Kranke  erbrach  Alles,  8oll»st  Kispiiien,  blos  das 
Opium,  von  dessen  euitacher  Tinctur  sie  innerhalb  10  Tagen 
rj45  Tropfen  nuLm,  blieb  bei  ihr,  nnd  man  konnte  recht  deutlich 
die  am  Opium  langst  geschätzte  Wirkung  studiron,  dass  ch  für 
den  menschlichen  Körper  nicht  bloss  ein  beruhigendes,  sondern 
anch  ein  wirklich  (indirect)  ernährendes  Mittel  ist,  indem  es  den 
Stoffrerbmneh  retardfrt,  nnd  dadnreh  die  In  aenten  Krankheiten 
so  bedentende  Differ^ns  swlsoh^n  Einnahmen  nnd  Ausgaben  bis 
sn  dndm  gewissen  Grade  weniger  flHhlbar  macht.  Das  Opinm 
hat  diesen  Kranken  das  Leben  verlüngert  bis  snm  Eintritte  der 
glücklichen  Perforation,  womit  dann  Ton  selbst  die  Genesung 
begann.  —  Bios  exspectatlT  wnrde  eine  Einiige  behandelt;  sie  genak. 

Resnmirt  man  die  Resultate-  der  Abhandlungen,  so  ergiebt 
sieh,  dass  tob  den  8  Genesenen  blos  S  dureh  Kunsthfilfe  genasen, 
und  diese  indirect  dadurch ^  dass  Ihr  Leben  bis  «ftn  Eintritt  der 
spontanen  günstigen  Metastase  gefristet  wurde.         B.  w.  8. 
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Vadumdkingm  d«r  Oeielliehaft  fto  OeburtilillUb 

« 

te 

B  e  r  1  i  D. 

SÜnng  tm  S5.  Jamaar  1869. 

Tagesordniiog:  Innere  Angelegenheiten. 

Herr  Kauffmann^  Referent  einer  iu  der  IcUleu  Sitzimg; 
zur  Regelung  der  von  den  Mitgliedern  der  Gesiellscbatt  zu 
balteudeu  Vorträge  gewäblteu  ComiuissioD,  verUeti  folgenden 
Commissionsbericht : 

In  Folge  deB  BeechluMee  der  GeseUsdnll,  den  Antrag 
dea  Herrn  C.  Mayer,  betreffend  regdmiasig  nach  der 
Reibenfolge  lu  hdtende  Vortrüge,  durch  eine  Commission 
piüfen  zu  lassen,  versanundten  sich  die  dazu  bestimmten 
Herren  C.  Mayer  ^  AI  artin  j  Wegscheider ,  Hesse  und 
Kauffmannj  unter  Zuziehung  der  Herren  Krieger  j  LouU 
und  Au^U9i  Mojf^r  'am  20.  Abende  b«  fkrm  C.  Mü/y^, 
Die  Gofluniaaion  ferbefalte  sich  nkht,  daaa  die  alrenfB 
Aual&hrang  dea  Antragea  anf  erbeblklie  Scfawierigfceilen 
stossen  würde,  da  die  Gesellschaft  aus  zu  verschiedenartigen 
Elementen  tusammengesetzt  und  Mancher  durch  Mangel  au 
Zeit  oder  an  geeigneten  Beohachtungeu  an  der  Abfassung 
eines  interessanten  Vortrages  verhindert  ael  Eine  Aenderong 
<lea  biaberigen  Verfidvene  aohian  indeaa  eahr  wAnaohenawerth, 
da  die  frehnlligan  Vorlrlge  oft  nidil  hmreiclMB,  die  Tkgaar 
evimnig  m  (Idleii  oad  jeder  Einaelne  dodi  verpfüGliiet  iai, 
so  lid  in  seinen  Krallen  steht,  au  der  Belebung  dea  >U>end9 

M»uta«okr.  C  a«b«rUk.  JSM.  B4.  XiU«  Hfl. «.  Sft 
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Thoil  zu  nehmeik  S^irküi  mßL  die  Comuiiiiiiion  luiliiin  gegen 
jeden  Xwmg  m  (den  ansiaftbeii  obnehio  der  GeseUschaft 
kein  Nittel  lu  Gebote  sieht),  so  atinint  sie  doch  dafilr,  durch 
namentliche  Anführung  von  je  vier  MitgUedera  der  Reibe  nftoh 

diese  ner  «nzuregen,  irgend  Material  zur  Besprechung  herbei- 
zusi'liaffoii,  nioij'p  ps  pin  1  all  aus  iltT  Praxis,  ein  Praiuuafc, 
enie  neue  Erscheiituag  der  Literatur  oder  endlich  nur  eine 
Frage  um  Belehrung  sein,  die  zu  einer  viebeitagen  Be* 
»|Hn>chttiig  Anläse  giebt.  Die  GoMiission  bofll,  dass  diese 
An  der  Attfhssong  in  der  Gesellschaft  auf  keinen  Wkkrqvucfa 
fftoMcfi  ^iwd,  dem  in  Gf imle  mt  es  mir  eine  YheSMii^  ^ter 
Arhfit  und  nimmt  einen  itipil  d«>r  Muhe  von  den  Schultern 
der  jiPiflen  Prassidenlpri  und  du:*  Socn'l.iirs.  die  zu  jeder 
biixung  di<-  t)üthigen  Unterhandlungen  atiknüpl'en  mussten. 
Freiwillige  \  oi*irige  werden  natnrüeh  bei  den  in  Rede  steheodtn 
Verfahren  »cht  ansgesflhioim  «nd  wsM  alles  Angeveldele 
der  Reihe  nach  notirt  wird  nnd  in  dieser'  Reihenrolgc  auf  die 
Tagesordnung  kommt,  so  wird  manches  Material  fttr  die 
Be<<prer]inn^'  i^iK-tt^  werden,  das  Irüher  durch  Veitagung  oft. 
spui'los  unterging. 

Deshalb  trägt  die  CkHttinission  auch  dannif  an,  das»  dar 
bisher  festgehaltene  Unterschied  zwischen  ordenüeher  nni 
MftserordentMclMr  Sitmdg  nicht  so  shreng  Innegehalten  werde. 
Liegt  <nn  ansgeniMleter  Vortrag  vor.  90  werde  «r  gelesen 
in  der  ersten  od^r  üweiten  Sitzniif;.  und  uipdcrnm  ist  kein 
Vortrag  da,  so  hu  tea  die  \orhin  .injrefWhricn  Milipl  (ipjpgpnli'  il 
genug,  interessante  Besprechungen  und  pp|pin'nn<j;pn  m  vei^ 
anlassen,  auch  um  eine  sogeamite  ordentliche  Sitsong  SU 
fUlen«  £in  sweites  Abendessen  hmsusolftgen,  wine  der 
Meinung  der  Gonnnisaion  suMge  sHerdfaigB  sdfar  erwünielil 
armI  fttr  düB  Gedeihen  des  coilegialen  Verhältnisses  ftrderHfh, 
.  inde<^s  gestattet  die  perin^'p  Ilohp  des  Reifrntrs  nur  nusnalnns- 
weisp  diese  Mehrausgahe,  und  inuss  es  (►bne  den  Besrhhiss 
der  Gesellsobaft,  dieselben  su  erfa(4ien  in  dieser  iünsiehi  heia 
Alten  Mettien. 

jlhii«M»ii«oiillMSlMl  f*hiMmU^  iiüBgbaiirf  udkh  »dMdiiMh 

4toilSr  Aillrafiill'"'ninit  hHa  Ho  -v^h'ütu  I  iHnilliivhrrt  «lib  ab 

J'Blfeni|Stt«iteh»'>Werdifii      Ihk'ct  l«»horig<i»ii;  I«^s8ii|?ulfl*- 

iiehat^!sUi'''^  ^niid'ihU  nh  ii«  Jd'it^  n  uii     ni  l'n/  <>< 
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gesdhritlen  tvird,  stattet  dv  biaberige  "VicqiMrittdeiii  Herr 
ir«^#dk<t<lir  der  Ceieliechaft  mktm  Dash  ab  fAr  das  Ver- 

Iraueii,  welches  sie  ilua  »lunli  seine  7.11  diesem  Amte 

bewiesen  hat.  Kr  logt  es  freiwillig  meder  und  iHtlei.  die 
Geaellachail,  bei  der  Neuwahl  ihre  Blicke  auf  flerra  Martin 
wa  wenden,  der  durch  seiiie  SleUung,  firlabning  und  durch 
die  Liebe,  die  er  *ui  der  kuraeo  Zeit  seines  Hierseins  bereits 
dem  Vereine  bewiesen,  als  der  wArdigste  Repräsentant  neben 
Mayer  zu  hetrachteu  sei.  Auch  als  einfaches  Mitglied  werde 
ei-  (Herr  Wegscheider)  der  < ><  si  llscbaft  diebeilu'  Aoliäoglich- 
keit  und  Liebe  beweisen  wie  trüber. 

Die  Geäellscbaft  fügt  sich  dem  Wunsche  des  flerm 
Wegteheithrf  lAUt  sich  indess  gsdnmgen,  demselben  en 
Zeichen  ihrer  Acbtong  Rlr  seine  bisherige  ThMigkeit  an  (g|sben 
und  erbebt  sich  auf  den  Antrag  des  Herrn  Krieger  von 
ihren  Sitzen. 

fiel  darauf  yorgeoommener  Wahl  werden  gewShIt: 
fleir  C,  Maffer  als  Präsident, 
„  Jfarfd»  als  fkeprSsident, 

^   Kauffmann  als  Secretair  und  Bibliothekar, 
„   Louis  Mayer  als  Vicesccretair, 
„   JSeeee  als  Kassenföhrer. 

« 

Die  Kasse  wu^  von  den  Herren  Mörte  und  Paasdk 
revidirt,  richtig  beftuiden  und  Herrn  Heewe  Decharge  erlheilt 

Zu  neusB  Mügliederu  werden  erwaiAÜ 

als  ordentliche: 
Hsrr  Dr.  Adtiffk  AkmrUmO, 
«  Okr.  Fm^inemd  Frmämhäuut^ 

^    Dr.  Hugo  SenftUben^ 
^  Dr.  Henry  Fremel; 

nfs  r^nsserordentliches: 
Hsnr  Dr.  JVMr,  DmM     Mmkli$kgkm$m ; 

als  auswärtige: 
'^'"'"•iMft  W4i:^(?^1n  Schw^alb^^'-  'f'  <»''»vd..M,h>  1»/  mb 

''''t''^i^fyiyt:^'i^'^j^''\^^  ■^■■^ 
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Herr  Dr.  Zwank  in  Hamburg, 
„   Dr.  Meding  in  Paris, 
„   Prof.  Dr.  Brtdau  in  Zdrieli, 
«   Dr.  N^ugehoMer  in  WarsebaiL 

'  Schlicsslicii  wurde  eine  CommissioUt '  beslelieod  aus  den 
HeiTen:  Hesse,  Mayer  und  8trai8mann  gewäliH,  um 
die  Feier  des  Stiftungsfestes  würdig  vonuliereiten. 


Sitzung  am  8.  Februar  18.^9. 

Herr  Kristeller  hält  :»t'iii(i)  nnu^kundiglen  Vortrag: 
lieber «Mechanisuiu»  der  Zaogeiioperation. 

Wo  wir  am  Organismus  Bewegung  wabmelunen,  da 
können  wir  auch  die  aligemeinen  physikalischen  Gesetie  der 
Bewegung  in  Anwendung  bringen»  ja  eine  klare  Aufftssung 
der  Bewegungsvorgäüge  im  KArpef  ist  durch  die  richtige 
Anweiuliiiig  dipsc^r  Gesetze  bedingt,  find  nur  mittels  ihrer 
Anwendung  kniiniHi  wir  hei  einem  Ausl>lt'il)eu  oder  bei  einem 
Abweichen  der  BewegungSTorgänge  eine  rationelle  Heilmethode 
ersinnen.  Kein  Theil  unserer  allgemeinen  Wissenschaft  gestattet 
aber  eine  fruchtbarere  Anwendung  der  Gesetze  der  Mechanik» 
als  die  Lebre  von  der  Geburt.  Denn  in  den  Scbwangerschafts* 
und  Gehurtsbewegungen  bieten  sich  so  klare  und  so  grosse 
artige  Formen  der  Be^^  (  i;nng,  wie  wir  sie  hei  keniem  zweiten 
Vorgange  im  Organismus  finden.  Hier  haben  wir  ein  be- 
stimmtes Object  der  Bewegung,  welches  in  einem  bestinmiten 
Kanäle  einen  bestimmten  Weg  zu  machen  hat  Es  sind 
Krtfte  vorhanden,  welche  die  Bewegung  zustande  hringffi, 
und  WiderstandskrSfte,  welche  sie  behindern,  sowohl  Be- 
wegungs-  als  Widerstand bkriitte  hi\\u'\[  (ar  ihre  V\'ii-kuiigen 
htsiinmite  AngrifTsmiltel,  und  das  llesuilat  aller  dieser  ge- 
gebenen statischen  Verhältnisse  ist,  wie  auch  in  der  Concurrenz 
.  der  verschiedenen  Momente  bald  das  eme,  bald  das  andere 
sich  geltend  macht,  jedes  Mal  ein  nothwendiges.  Bei  der 
Zangenoperation  haben  wir  esr  ausser  der  natArliofaen,  noch 
mit  berbeigebracbten  kiinsiiicbea  Bewegmigsmumenten  zu  thun. 


üiyilizüü  by 


Ahr  CMnirttkitf^  in  B«riiB.  397 

# 

Dieser  Unistand  romplicirt  den  Vorgang  scheinbar,  la  der 
Ttiat  aber  wird  die  Auscliauuiig  dadurch  vemnfarht,  dasü 
ein  grosser  Theil  der  Factoren,  weil  von  uni»  cousUuirt  uud 
hinzugetban,  auch  4ßr  £r«igmg  Wkbter  unterworfen  werden 
kanu.  ,  Eine  je  giieiert  Eiadilll  wir  aber  dar  Gniiet  dieser 
VcrliillHaBe  «erdaaken,  daalo  nähr  Pflichl  kabett  wir  aocli 
dieser  Exactttlt  naehiustreben.  Daber  eracbte  idi  ee  von  grosser 
Wichtigkeit,  dass  d«r  Geburtshelfer  die  Zange  als  mechanisches 
Instnuneiit  p'iiau  kennen  lerne,  dass  er  sich  klar  mache, 
welche  meebanische  Uülfsmillei  sie  bei  dea  eioieilieo  Operatioiuir 
owIbadBa  darinatet  und  welche  Kraftäusse^^iuig  und  Bewaguaig 
er  bei  den  vareebiedeaen  GebraucfaaweieeB  durch  sie  ersaimL 
Die  systeflalwche  ZusaoHneiisteUuBg  dieser  VeriiiUnisse  bildet 
die  Lehre  vom  Mechanismus  der  Zangenoperation, 
ein  Kapitel,  welches  von  den  meisten  I^hrhricliem  der  Geburt^ 
.  bäife  leider  nur  selu*  kurx  ahgehaudell  wird. 

Die  Zange  ist,  was  ibrc  mechanische  Wirkungsweise  und  ^ 
die  jibyaibalisehe  Form»  unler  der  sie  wirkt,  batrifil,  kein  m 
eiafaahea  lastnineDt.  Sie  besteht  aus  zwei  Tbeilsn,  dam 
jeder  ein  Hebel  ist;  folgttcb  besteht  sie  verbundeD  aus  sweiea 
Hebeln  und  zwar  aus  zwei  zwcuuiingtü  Hebeln.  Abei-  beide 
Jiiatter  bilden  in  gewissen  Operationsmethoden  nur  einen 
.einügea  JUebel  und  bald  ciueu  eioannigen,  bald  mum 
s«eUnB%sii  UebeL  2fU|veüen  verliert  sie  ganz  und  gsr  die 
Naiv  ekaes  Hebels  md  wirkt  mr  als  starre  lioie  ohne  jeden 
|lMh|iankt.  Der  Drehpunkt  für  unser  Instnunant  liegt  bald 
im  Schlosse,  bald  an  der  Beckenwandung.  Zuweilen  haben 
wir  es  niclit  mit  einem  Drehpnnkt,  sondern  mit  einer  Drehachse 
SU  ihuo,  v% eiche  bald  durcli  die  Langenaclise  des  inslrumentes 
dargesteUt  wird,  bald  auch  in  einen  Üurclunesser  des  liopfios 
himinfiim  Was  dea  mechanischen  Effect  anbetrifft,  den  die 
7imn  an  sich  und  abgesehen  von  der  grösseren  oder  geringeren 
Krattinseerung  des  Operateurs  ermdgücht,  so  uberlässt  sie 
bei  der  einen  Opcratifnsweise  allen  mechanischen  Vortheil  den 
VYidei>t<uuleii,  welche  zu  besiegen  sind,  bei  euier  audercu 
Gebrauchsweise  legt  sie  wiedei*  den  luechauischen  Vortheil  so 
selv  in  die  Hand  des  Operateurs,  dass  nur  mit  Mässigung 
iumm  Miaoch  genachi  werden  kann«  wenn  nicht  Schadfli 
ai^ericfalit  werden  soll. 
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Die  Beiregungeu,  iveiehe  wir  nH      Zmgß  ka^omfNl 

können,  lassen  sich  in  vier  we8«nUich  von  einander  getrennte 
Grup|>f  n  bringen.  Bei  der  nälK^ien  Betracliiuiig  derselben 
setzen  wir  mdgticlisl  eintache  Geburtsverbältnisse  ronm  mä 
dMten  mm  den  Kopf  ato  TOfttegmien  KindestbeiL 

Die  efirfMste  Bewegimg,  die  wir  nit  4er  Ztage  cr- 
Mgen,  ist 

1.  Der  Drack.  • 

Diese  Beweguu^  ist  deswegen  so  wie  htig,  weiJ  auf  sie 
alle  übrigen  Bewegungen  basirt  <%ind,  weil  ohne  sie  alle 
Mgenden  Bewegungen  gar  uiclit  austubrW  sind.  i)ie  Zangen- 
blltter  bttdea  in  SeUoeM  Torbundea  iwei  iweiannige  BM^ 
wddie  in  der  Acfase  des  SddoBsee  ihre  Bypemociüea  hAm 
ond  in  -Tlliiii^keit  gesetst  nadi  entgegengesetsten  Biihtangm 
wirken.  Wenn  wir  die  Griffe  der  angelegten  Zange  einander 
Hullern,  so  ülien  die  Zangenlöffel  auf  das  iiehui Isoltje«  l  ♦  iii*^ 
Action  aus,  die  wir  mit  Druck  bezeicbnen.  Gegenüber 
diesem  Zengendniok  Abt  die  ElastioiUit  und  4er  IWger  des 
€eintrt80b{eeU  efineo  Gegendnick  m.  Bei  naaerätt  gekriadH 
lleheit  ZiDgen  sind  die  Lftlfel  etwa  t  2ell  ünger  als  St 
Griffe,  demnacb  scheint  es,  als  befände  siob  des  Geburt»- 
object  mit  seinem  Gegendruck  unlcr  gönstigei'en  inechamscheR 
Verhältnissen  gegenüber  der  driickenden  Hand,  da  es  in  den 
lidffeia  einen  läagereu  Hebelarm  zum  Angriffe  bat,  als  die 
Zangeogriffe  bieten.  Dem  ist  aber  nickt  so.  Dean  di  die 
Zange  eine  KefUhrOmmiing  hat,  ittid  da  die  IMA  in  einer 
Linie  von  4 — 5  Zoll  fJnge  das  Gebulfsokjeet  umgeben,  so 
stellt  sieb  ein  Punkt,  der  etwa  2*«  Zoll  von  der  Spitz«-  der 
Löffel  entfenii  ist,  ab>  Angrillspnnkl  mitllHreii  linickes  dar. 
Wenn  also  die  Zangenlöffel  das  Gehurtsobjecl  ri(  litij^'  umfassen 
und  die  drückende  Hand  auf  die  £nden  der  Grille  wirkt,  SO 
befinden  sich  die  Angriffspunkte  lllr  die  Wirkolig  des  Omkes 
and  des  Oegendniekes  etwa  gleiefaweit  Tom  fiyponMMMIoB'eiif». 
fenit,  also  unter  gleichen  statischen  Vorlheilen.  Es  ist  dies  von 
Wichtigkeit,  weü  zuweilen  irrthömlich  gelehrt  wird,  der  um  2  Zoll 
längeiHi  Hebelarm,  den  die  Lolfel  unserer  deutseben  Zange  dar- 
bieten, scbwit;he  den  Druck  der  Grille  ab,  und  weU  dieser  Irrdiaai 
den  UageQUea  Sa  .efaiem  grosseren  and  sckldüclM  flnl^ 
aufwände  verleiten  kannte.  Bei  ^evref  s  mid  SmMifn  Zto^e 
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hftllm»^  wie  1 : 2.  Durch  dieses  VerUälUitös  kl  das  GeburU-- 
object  allerdings  mehr  ^eschüLzl.  Auch  die  ueucren  eiigiiscliea 
Zaugea  zeicliaen  sicli  durch  verluidüssinässige  kurse  Grifl'e 
üw.  Die  CoitöUruclion  unserer  Zange  bietet  aber  den  Vorlbeü, 
imm  4mnä  iht  tiewicbtovtvfalluiiw  swiicbeii  Unnk  «od 
Gftgefidrack  keiii^  BiFeckiNNig  imlhweidig  aadit«  stmäim 
4m  ScMiM  gestaltet,  dasa  dar  Dnick,  den  wir  auf  die  Baad* 
liabctti  aubi^lM^u  biüh  iu  vuUer  Stäikf  auf  das  GeburUabjecl  * 
übertrfigt 

Der  üilere  Gebiaucb  eines  uyd  Uesseibea  ijWitrumenU 
lehrt  UM  den  Druck,  den  wir  ansübao«  baulglaBli  sonpfr  Stärk« 
■baMaatn.  Um  hierbei  au  «inem  nutabarao  Rcauluta  m  ge- 
laogeo,  aM  ma  4m  Cirifle  aeimr  Zan^a  «tata  an  deraellieii 

^Ue  gueaaMHendritekeD.  Denn  je  näher  dem  Sdilusse  man 
den  hrui  k  ausüh!,  iIpsIo  schwächer  wird  der  Druck.  Ih«l 
iimD  «'S  aber  niu  dueui  ficmdcu  iuäiruuK-ule  zu  Üiuu,  su 
gebietet  es  die  Vorfticbly  nicht  gloidi  dm  wliau  Ih'uak  van 
das  ündaa  der  Grifla  aiia  wirkan  m  laaaaa»  a^adera  4k 
Mokaada  Hand  aabar  dam  Sddoaae  zu  a^ciraii«^  Voa 
liwdrtiiaiMan  Ntttaen  iat  es,  waoa  der  GehurlBhelfer  durah 
Lduuigeii  ani  ÜviKunouiclcr  die  Druckwcrtlic  s«'iiicr  Ilaud  hei 
)^bcbiedt'neu  Graden  von  Kraftaufwaitil  kcutipii  j«Tnt.  Es  ist 
dies  nicht  schwierig,  und  eben  so  gut,  wie  msM  das  Gewi^iht 
dar  hMTiMar  durch  Ahwigen  aiiL  der  üand,t^^lfea  iani^  «hw 
an  galt  kämm  tnaa  die  varaohiedanaa  (kada  der  Druckiua^eriuif 
der  ÜMMltahaohätaao  kamos  kh  afaebte  dies  flir  den  Operakuf 
mm  grws»er  Wichtigkeit  Die  Gewtdinheit  bei  dem  Gebrauche 
der  Zange  sich  den  (irad  den  leckes,  den  man  ausufit,  kit»r 
zu  machen,  schützt  am  siebersten  gegen  emc  zu  gevvait^4au€ 
JrhlickübuQg.  Die  Släiiie  des  Drucks  lässl  «idr  hi  Zalilas 
ausdiichan:  aia  halrigt  naeh  meinen  Erfahmngap  in  kicbM 
f 4ttm..di-«a       in  ntaraa  sahwem  fdllen  i;fd.  und 

A  aahr  sehweren  FaUen  15 — 30  Pfd.  und  darf  sich  nicht 
über  40  l*l"d.  erstrecken,  wenn  nicht  eine  NNiikun^  einlreleii 
soll,  dl«'  der  Kephalolrihe  anuehorl.  Man  niuss»  hei  den 
bierbergeljöi'igai  lü^Ni;iimcut<in  ^eiiau  unterscbeidan  zwisdicu 
taiiDAick,  den  man  üherbaniit  und  durch  eme  plötzliche 
gaaiwfc '  iaifWtiisiawMig  ■  .ataialen  -kann  whI  dam  atati^an  .DriMdk 
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mit  welchem  iMin  eine  ZäC  lauf;  fertwiflwHi  kion,  otme  dms 

die  H.'ui(l  zu  zillern  anfangt.  iJie  erste  Art  de&  Druckes. 
Heklie  z.  B.  hei  meinen  Händen  rechts  his  »50  Pfd  und  hnks 
bis  4Ö  Pfti.  rtitchl,  ist  bei  der  Zangetioperalion  gar  niifal 
verwendbar,  denn  der  Dmck  soll  aUnilig  wadHei,  dnn 
sieh  ein^  Zeil  stelig  erhallen  imd  acUieaalicli  ntiig  wieder 
nacUaeaen.  Was  den  stetigen  Draek  anbelgift,  so  erneki  ieli 
mit  weinen  Händen  höchstens  einen  Uruck  von  30  Vkl  Das 
ist  aber  schon  ein  gewaltiger  Druck  ituf  den  Kindskopf,,  der 
nur  unter  sehr  schwierigen  Verhältnissen  bei  einem  lebenden 
Kinde  augewendet  werden  darf.  Meist  reiebt  ein  Dmck  fen 
8-- 16  m  voUsUndig  ans. 

Der  Streu,  ob  die  ZangenMIei  4ilos  so  elaik  driaken 
sollen,  als  noAwen^g  ist,  um  das  Abgleiten  fon  dem  Gekarta- 
object  zu  verhindern,  oder  ob  ein  iihev  dieses  Maass  liinans» 
«^'ehender  Druck  behufs  Verkieinenuig  des  (i<0)iir(sobjecls  ^eübt 
werden  soll,  ist  boAentiich  entschieden.  £ia  kräftiger  Zug 
mit  der  Zange  kann  nicht  blos  eine  üebereinanderHrliitiiig 
der  Kopfknochen,  sondern  ansaerdem  noeh  eine  wkrklicte  Ver- 
kleinerung des  Gehurtsolvjects  in  dein  von  den  LtfUn  erfksalen 
Dun^messer  bewirken.  Durch  eine  solche  Verkleinerung  wird 
aber  meistens  grosser  Nachtheil  erreicht.  Denn  erstens  ent- 
steht für  das  Kind  Gefahr  der  \erlcl2uug  der  Weichtheile, 
der  Inq^ression  und  Fraclur  der  Knochen,  der  Verletzung 
innerer  edler  Organe,,  des  Gehirnes  n.  s.  w.  Zwoitins  aber 
wird  mcfat  einmal  Gewinn  fttr  den  GebmtnneebaimMs  efreicht 
Eine  dasHsebe  Kogel,  die  in  ihren  Men  msannnengedrMl 
wird,  iimss  siili  natürlich  in  ihren  Ae(|uHiorialdurchmessern 
vei^rösseni.  Wird  riiui  der  Kopf  in  einem  Durchmesser  von 
den  Loü'eln  über  die  Gebühr  zusaraoieugedrik^kt,  so  muss  er, 
in  der  Ausdehnung  der  anderen  Darcbmeseer  dnreh  den 
Beekenring  behindert,  eich  in  diesen  DunteesaMPn  nm  ao 
enger  und  inniger  an  die  Winde  des  Gebnrlakanalea  andringen 
und  wird  dadurch  för  seine  Fortbewegung  um  so  grösser« 
Reibungshindernisse  finden.  Diese  Hindernisse  für  den  Geburt^- 
mechanismas  sind  experimental  nachweisbar.  Denn  wird  ein 
nicht  perforirter  Kindeskopf  mü  der  Ksfihalotnbe  im  Quer- 
dnrchmesaer  luaamnengedrtekt,  so  verg^taem  aiak  daHr 
der  gerade,  diagonale  und  senkrechte  Durdwaesser,  am  meialmi 
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aber  der  ger^Hii«.  DaFii  koinrnt,  dass  ilit*  F.fiffp|  meist  Hoch  ' 
Hl  d«D  gediumigei)  Beckendurchmessern  aogeiegt  werden,  in 
ümm  gerimiiigmi  ÜarokMsseni  der  J£«pf  alio  «uiiwann- 
gedrtckt  ivird,  dieVergrtaenng  deweftwn  Mgich  gerade  in  d« 
MdHoog  der  UeineB  DurelmmMr  des  BedMMnganges  entelelit 
Demnach  bewirkt  ein  starker  Druck  gewöhnlich  das  Gegentheü 
von  tlem,  was  er  bezweckt,  und  nur  bei  etilem  qiierverengten 
Becken  liesse  äieh  von  einem  vorsichtigeo  stärkeren  Druck 
mB  nötzlicher  Erfolg  erwirleD. 

Es  iii  ako  ale  G«nU  avtoatelleB:  der  Drock  aei  etna 
99  atärk,  ab  aotinwdig  ist,  um  daa  AbsMten  dar  Lfiftd 

Cehwtaat|eite  an  hmdem.  Da  aber  bei  denti  btoaoai 
Drucke  unl  der  richtig  .ini;^  legten  Zange  dieselbe  niemals  ab- 
gleitet, sondern  dies  mir  dann  gesclieiieii  kann,  wenn  sich 
nüt  dem  Drucke  noch  eine  zweite  Action  z.  B.  Zug  combinirt, 
m  OMMS  dar  Dfwk  nach  der  4ri  und  Inifensitil  dieaer  awdleB 
BawegUBg  regnürt  «erdan  and  nalAilieb,  je  inteBaifer  dieaa 
awaite  Bewegung  iat,  desto  afirker  inass  aoeh  dM*  Druel  aeiB. 

Der  Wunsch  der  Autoren,  mit  dem  Zangendnicke  die 
Natur  nachzuahmen,  ist  ein  frommer.  Indem  der  ÄchseiulriK  k 
des  Uterus  das  Geburtsobject  in  den  Geburtskanal  einschiebt, 
ist  der  «oriiegeBde  Kiadestheil  von  einem  knöchernen  Ring 
BMgalwi,  gegn  den  er  gleiefaniiasig  angedrAdU  wiid,  der 
<S^fBidnnk»  des  d«r  hntelme  Ring  auf  das  Mrarteljaot 
aiaibl,  ist  afto  ei»  auf  eise  KreieHnie  verlheater,  wihrend 
ilie  Geburtszange  mir  ein  zwei  schmalen  Flächen  de«  Geliurls- 
objects  anfasst  und  dnu  ki.  Ein  solcher  gi<*ichji)R<f?i«r  ver- 
theilter  peripherischer  Itruck,  wie  ihn  die  Natur  auf  das 
aiaatiaahe  fieburtoobjeet  aosdbt,  iat  aBerdings  der  geeigBelste 
Bv  einen  tekhen  KArper  festsnballen  and  auch  an  TarUauMfBi 
Aber  von  einer  Nachahmung  dieses  Procaaaes  wd  iraU 
aobweriich  die  Rede  sein  können.  Es  lässt  sich  sdiwer  denken, 
dass  ein  elastischer  Ring  mechanisch  darstrilh.ir  sei,  welcher 
das  Geburlsobject  peripherisch  umfasse  und  m  den  (jelmrts- 
kanai  einzwänge.  Die  schwarlien  Versnebe,  die  gemacht  worden 
aiMi,  diaaflBi  ideale  einer  GebartaaaBge  nahe  au  Jwbbmu,  icb 
bmIbb  die  VeiMterang  der  LfiH  nder  tfie  fitabürung  einea 
Min  hUUk,  gebaren  in  das  Gebiet  4ler  CurioeBileB  und 
scheiterten  namenüicb  daran,  dass  Vermehrung  künstlicher 
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AngrifTsmittd  fftr  «toe  O^crtaebject  Meb  ifnntr  «ine  Raul» 
beschräiiKuiJg  ntif  sich  Ijnng't.  welcfie  in  den  Fallm  am 
t^o  grösserer  lit  (Unituiig  ifil,  wo  eben  Eauuibeficbräukuug  (Ud 
Micalion  für  die  Zaa^e  giebt. 

£•  haben  iweh  veredfaiedaiie  Lefarer  4«r  ftabiirtaiaTitfl 
nedunMie  Yarriclilimgen  lur  SwhBniBg  det  Dmcket» 
geaiMite  Ihvckre^alorflo  enoooMi,  Andei«  «ufifeUa*  mi- 
sanmieiigehallte  Tüclier  oder  sonstijfe  elastische  Körper  zwisclieii 
die  Zangen^Tiffe  einziisrhieben,  noch  Audere  raüien,  die  Zangeii- 
grille  mit  Uaudtüchera  lU  umwickelfk  —  Alle  diese  Mittel 
aoUei  dasii  diesen,  mma  iii  starken  und  zu  beftigea  Uruek 
«1  veriiindern,  oder  das  ürüokeii  xu  «rieicfaftein},  indtai  i.  II» 
ddt  ungewideiie  Handtuch  den  einmal  ^ewoitncnan  Ofnek 
stetig  erhfilt.  Ich  glaube,  dass  die  Erfinder  von  deriei  HAUis* 
niitteln  zum  grossen  Schaden  unserer  Kunst  dem  todteti 
Mechanismus  mehr  anierlrauen,  als  der  lebeudigeu  liaud  dei» 
Operaleurs.  Utilfsinittei  tur  Verbüiuiig  eines  zu  starken  Bmokeft 
nrf^en  für  den  Anflnger  fnn  JHuttoo  sein,  doeh  bebindecn 
m  audi  einen  fteieron  Gehraiwb  dea  Inatruttanta  nnd  muhen 
die  €elegenheit,  den  Dmck  kennen  lawl  reguKfen  an  Iman. 
Das  Liuwickeln  und  Verbinden  der  ZangeugriÜe  lialle  ich  aber 
für  etwas  positiv  Seliadlnthes,  da  dun  h  ilicses  Verfahren  der 
Üruck  für  eine  meist  doch  längere  Zeit  m  gicichür  Hohe  ei'haiteo 
nnd  der  (^ratenr  in  der  Modarirang  daa  Druckes  gehindert 
«M.  —  ffiar  daa  rielilig:e  Maaaa  xn  haHn,  Iracirta  iali-aia 
dia  inahti«ate  Ai%ahe  daa  Oparatan.  Der  Gchnrtaiwlfar  nmaa 
sieh  stets  dessen  bewussf  bleiben,  dass  er  mit  der  Zan|^ 
etwas  L«*l>endiges  erfasst  habe,  dass  Veriet^nng  und  Tödtung 
Vau  einem  Zuviel  des  Druckes  heiTÜhren  könne,  und  dasb  er 
nor  dann  etwas  Voiksodetes  leiate,  wann  er  keinen  Mamam 
aiahr  laialet,  aki  nothwendig  ist 

2.   Der  Zug. 

Rfidet  der  Druck  dit*  Basis  ffir  alle  folgenden  Zangen- 
acliuiieii,  so  ist  der  Zug  Iwirefls  seiner  Wirkimii  fin*  den 
^burtsmechanismus  die  wichtigste  der  Bewegungen.  VVeun 
wir  dia  richtig  angak^gte  und  das  Geburtsobiaei  faat  unifassenda 
tega  mitlflia  dar  tOier  dhi  Saüttifligel  daa  kalnnuanto  halwn 
finnig  gakraamen  Finger  ana  .daai  iMm  hamuaanhe^aagan 
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suchen,  s(»  \\\m\  wir  «liejenige  Action,  wf»lclie  wir  mit  Zug 
bezeicluiei).  Die  Iticlitung  der  Bewegung  ist  meist  in  der 
LiDgcuohse  des  Instnimeiits,  der  Zweck  der  Bewegung  ist: 
fertUhwnig  de»  fietarlsolqeeto  aadi  aMsen  im  der  RickCaiig 
dar  FOnngslitDe  des  fieckene.  Riilil  das  GelNUi8ok|ecl  ncM 
gehörig  in  der  KopfkrfbMnung  der  IMM  oder  wird  die  Zaif» 
nicht  krüflig  genug  an  den  Kindesthcii  angedrückt,  so  gleite! 
die  Zangf  beim  Zum«  vom  Gebiirlsohjecte  ah.  Die  Lditge  der 
Zange  steht  zur  VViriiiing  des  Zuges  in  gar  iteioem  VerbaUutee. 
Unter  VeramaeliUQg  deeeeiben  ihvokea  kanu  nan  ndt  umaren 
damadwtf  Zaagen  ebenso  kräftig  xiehen,  wie  mit  den  eagUscheo 
■nd  fhauSiiidien.  Die  Lfoge  oder  der  sonstige  Ba«  der 
Querfortsitze  kann  iiher  für  die  ziehend«'  Hand  ein  mehr  oder 
minder  bc(iuemes  Angl  illsiniUel  g^)en  und  in  dteser  bezieliung 
die  Wirkung  des  Zuges  einigerinassen  bedingen. 

Bei  dem  gewftbnlieben  Gebranohe  des  Instruments  ftllt 
dte  RiehteBg  des  Soges  rnü  der  Längemchse  des  instnunents 
■Mammen.  Dagegen  sind  bei  hohem  KopArtande  Methodoi 
vorgeschlagen,  welche  ein  Abweichen  der  Bewegungsriehtang 
von  di  r  Achse  »fes  üistramenls  zur  Folge  liaben.  Oslander 
emptiatdt  B.  die  rechte  Hand  bei  gebUecktem  Anne  auf 
die  Scb)oss<i:egend  der  Zange  zu  legen  und  damit,  w^hi^md 
die  inke  Hand  die  Griffe  bewegt,  die  8chk>SBgegend  mit 
altaiig  vonmiirter  Krall  noob  abwftrCs  au  pressen.  In  den 
raien,  wo  der  Kindskopf  mc  mit  einem  kleinen  Segment 
hn  Berkenerngange  feststeht  und  die  Zangeaoperalion  grossen 
Kraftaufwand  erfordert,  enipliehlt  ^rreaser  statt  des  Osian- 
Derschen  Verfahrens,  uin  das  Schloss  der  zuvor  gehörig  in 
DdriuBS  gebraebten  ^d^fe^e'scben  Zange  eine  feste  Wendung»- 
scMinge  zu  legen,  nadidem  diese  unmittelbar  fnHer  dem 
ZangenscUosse  mn  me  etaie  Hand  gewiekelt  worden  ist,  hei 
den  Tractioncn  kräftig  abwärts  zu  ziehen  (event.  von  etnew 
Gehnif<Mi  ziehen  zu  lassen),  wilhrend  die  andere  Hand  wir 
gewöhnlich  ntit  Zeige-  luid  Milteltingej-  die  Setlenvorbprnnge 
ddir  Zange  von  obeü  her  umfassend  an  den  Griffen  rotirend 
Mit,  bis  der  Kopf  durch  den  verengten  Beekeneingang  hin- 
toei  gelangt  ist  (s.  Monatsscbrill  f.  Geb.,  Dd.  II,  Hft  2,  p.  1)5). 
Bki  diesem  VerMren  wirken  iwei  Krifte,  welche  Itte  Angri£b- 
punkte  im  Schlosse  der  Zange  veremigen  nach  verschiedenen 
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Btolitungen  mrf  dt«  lustrunieiit  Die  eini*  Krall  wirkt  in  der 
Riclituiig  der  ürifTe,  die  andere  senkrecht  aul  dn'  {>i  i{]e.  Es  wu  d 
bich  aisu  eiue  resultirende  Diagunalbewegung  ergeben,  wddje  vuiu 
SchiMse  aus  luiterhalb  der  Zangengriße  verläufl,  und  mit  diesea 
«twa  einen  halben  rechtem  Winkel  bMdet.  Ba  hat  diena  MeduMl» 
den  VorCbeil,  daaa  aie  cmen  aebr  abadiAaai^  Zag  anf  das 
hurtsobject  eruiuglicbt,  ohoe  dasa  die  Zangengrifle  in  die  Ricblang 
der  Bewegung  hineingesenkt  werden,  aJsu  ohne  dass  die  Zange 
diti  Dhihiii  nach  hinten  (hfinul  uiui  quetscht.  Dagegen  hal  die&e 
Methode  ihre  sehr  groäbe  Gelahr  Tür  den  Fall  des  AbgleiiMia 
der  Zange,  beaonderä  nach  dem  Oatander^^dmu  Verfahren. 
Das  aogenaimte  parallele  Ahgleiteo  der  Zange  vom  Jündeathail 
kann  sieb  ninlicb  bei  der  Oatoniler^achen  Opention  das* 
wegen  so  ieidit  eraiguen,«  weil  die  krafUg^re  rectale  Hand 
durch  ihren  Druck  nach  ihuärt.s  dieses  Abgleiten  solbrl 
bewirkt,  wemi  ilir  die  schwächere  Jinke  llaiid  durch  das  An- 
drücken der  Lüfl'el  an  den  Kindestheü  nicht  mehr  das  Gieicb- 
gewiebt  hält  und  weil  nocb  daau  die  recbte  Hand  eaiie  viel 
gfinatigere  Angrillspoaitiaii  bat  aJa  die  linke.  Findet  aber 
ein  aolcbeis  Abgleiten  atatt,  so  fabren  die  Ränder  der  Löffel, 
belastet  von  dem  Körj)ergewichl  des  Operateurs  gegen  die 
iniil  terlichen  Weicluhede  und  können  nicht  unbedeuieiuie 
Vcrietzuugen  bewirken.  Nicht  minder  gelährlicb  kann  das 
Grenaer*sche  Verfahren  dann  werden,  wenn  ein  GehuHe  «ba 
Zug  nacb  abwärts  besorgt,  weil  zwei  Operateure  dnen  ftf 
den  GeburtamechanisuHis  viel  zu  groaae  Kraft  entwifikeb 
kdnnen,  und  dabei  aueh  die  Einheit  in  der  Leitaing  des  h^ 
»truroentes  leicht  veiloren  geht. 

Die  nächste  \Viikiiiiix  des  Zuges  ist  ein  Aiidr.ingeii  mler 
Abwärtsdrängeu  des  Kopics  gegen  den  Gehurtskanal.  Mit  dies^ 
Wirkung  kommt  die  Zangenoperation  d^  natärlichen  Geburla- 
nwcbanismua  sehr  nahe.  Indem  der  Uterus  aicb  bei  ejnar 
Webe  in  alleu  seinen  Fasern  zusammeoiiebt,  «mtstebt  ein 
Druck  auf  das  Frucbtei  ui  der  Richtung  vom  Fundus  zum 
Collum  uteri.  Dieser  Druck  schiebt  das  (leburtsohject  abwärts, 
während  die  Zange  <'S  al»\värts  ziehL  Dass  dvr  Uterus  das 
Geburtsobject  als  eine  Kraft  a  tergo  schiebend  aggy^ift, 
wälu-end  sieb  die  Zange  vom  ziehend  applicirt,  macht  9^f 
das  Wesen  der  Bewegung  keinen  Unterschied.  Wird  Oberbau^ 
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4yrcti  die  Zaoge  lam  Btfwegflog  enielt,  so  muss  dannt  erstens 
4in  AocomodineD  des  KindestMs  m  den  BeekenkaMd  abo 
eine  VerlBdenmg  in  der  Linge  gewiiser  DurdaneBser,  tweiteiie 
muss  damit  atoeh  ein  Orientiren  des  Rindedtheils  gegen  die 
Beckendiirchinesser  verbunden  s<*in.  Denn  hri  (»rössen- 
verhältiiissen,  welche  nberhaupl  eiuen  (lobiirtstiieclianisiiius 
ermögticheo,  kann  der  Kiod^kofif  nicht  andera  den  Geburts- 
kiaal  {lasaireO,  als  daaa  er  den  HioderniaaeD,  welebe  äiin 
die  kftmraii  Beckendurdinieaaer  beim  f<Gedersteigen  entgegen- 
aetsen,  answdcbt,  alao  dasa  er  mit  aeinem  Ifingalen  Durch- 
mejiser  duixh  dio  iraif,'slcii  Lkiiclimesser  der  verschiedenen 
Heckeiiebenen  hinflm  <  )i?^leigt.  Ks  wird  aisu  durch  den  hloscii 
Zug  nicht  bios  eine  l^'urniung,  sondern  auch  eine  Fortführung 
dea  Geburtsobjects  nach  den  gew  öhnlichen  Regehi  des  Geburta- 
mecbaniamn  bewirk!.  Küum.  dräckt  dieaen  widitigea  Lebraatz 
'm  folgenden  Worten  ana:  „Dadurch  aber,  daaa  der  Kopf  mit 
der  Zange  bios  angezogen  wird,  konmit  er  in  der  Rege],  und 
wenn  die  Missjjestaltuiig  des  Haunieb  nicht  gar  zu  auffallend 
ist,  im  Bi'ckeii  ^enan  in  diesell)en  l^agenverhältnisse.  in 
welche  er  gekommen  wfirCf  wenn  ihn  die  Wehen  seibat  vor- 
wirta  getrieben  h&tien,  indem  die  firfabrung  lehrt,  daaa  aaoh 
imierbani  der  Zangenlfilfel  der  Kopf  siemlich  ungealftrt  seinen 
Gaburtamechamamus  dorcbläuft*' 

Da  nun  auf  den  Zuj;  als  auf  diu  zweckmässige  Zangen- 
beweguiig  zur  HerauslH-lonl' rung  des  Kindskoiitcs,  das  irrusseste 
Gewicht  zu  legen  ist,  so  halte  ich  es  für  um  so  uothweudiger 
zu  untersuchen,  welch  grosser  Unterschied  docli  immer  zwischen 
dem  Zuge  der  Zange  und  dem  Drucke  dea  Utenia  atattfindet. 
Srateoa  greift  der  Zangentug  wie  dmr  Zaogeodruck  den  Kopf 
nur  an  awei  schmalen  Fliehen  an,  während  der  Uterus  sich 
um  den  grössten  Thell  des  Fruchleies  zusamnK uzieht,  es 
also  an  sehr  Vitien  Punkten  angreiil;  ja  zur  Ausgleichung  des 
Druckes  bedient  sich  die  Natur  noch  des  Liquor  anuiii,  welcher 
den  Druck  aelbat  auf  di^eoigen  Theile  der  Oberflidia  dea 
Ftaa  Tcrbrntal,  wak&e  wegen  der  Haltung  dea  Fötna  nicht 
mk  dem  Uten»  m  BerOhruBg^  treten.  Durch  dieee  Verifaeihing 
des  Druckes  vermeidet  die  Natur  gegenäl»er  dem  Kunst- 
verfahren die  ^.eiahr  der  Verletzung  des  Fßhis  m  detns^lben 
wie  die  Oberfläche  de«  vom  Üteru»  umfaaaten  Fötus 
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grosser  ist,  als  der  von  der  Zange  erfassle  Theil  dm  RMm 
fiift  nMiar  V^rUitil  «nvichst  der  Natur  dadurch,  daffi  sie 
Ffilitt  adMiK,  ftfhraid      Zaqgt  Bm        Mlit  Wir 
«issMi»  daiB  dflf  liailkopf  M  MiMn  «ttaim  in 

Beckenring  durch  den  Widerstand,  den  ihn  dbaar  UMi 
gczwuiif^on  vuitl.  einp  Drehung  um  seine  0"*^i*''^t^*>^^'' 
Beuguiig  2U  machen.  Wu*  wissen  lerncr,  liass  (la>  iliiiit.rhau|>l 
wm  mm  an  immer  tiefer  in  den  Beckenkanal  hÜMHWteigt  und 
ihiB  die  giMM^kM^  SntindBBhng  dei  riiliwiriifimngiH  davMi 
akhingl,  im  dm  EmMmapi  fh  mmmnmikL  ies  mtA^ 
feifpinditt  KinddiArpcra  Mdl  nwfliiiMMlMii  GusalnB  dii  längstas 
LUircliiiiesser  der  mnzehi«*n  Bi^ckonabsrlinitte  gleichsam  auf- 
^^cbt  iiiiil  so  in  rincr  SchiaulMMUviiitiuugHluiio  l>is  unit  i  lieii 
ftchanibogen  gehingL  Dieaer  Mecbanisiums  entwickelt  sich  abar 
«D  Iwiihtaiiih  dum,  wem  der  Hopf  tiwrai  in  Bmgmg 
ndm  kt  Seite  Meere  ffingn  dieem  Mm  IwiiiieMii  «aeh 
ahnen  eder  BDÜadeeleAe  oidit  ellrent  ee  iwftiete  eie  lidi  an  dee 
Hinterbaupl  a|)|)licirt'n,  niüsstfl  also  in  der  vorderen  Becken- 
liAHU'  angelegt  \v<*r4leij.  iJa  aber  die  räniiilirlK  ii  \V['lirilUiisö4i 
hier  uklii  so  günstig  sind  und  mt  die  ZangeuiöUei  mehr  ^ 
dar  teeüfffe  Wand  des  Beckens  im  die  Udhe  fähren,  so  ei^ 
'  kiea«  wir  gewitaiiA  dae  Verdffcaiyi  Ilieeee  iel  aber  mm 
eefar  migftimtige  Abweidiiing  dee  KaneCferAdMgeiie  mm  iiatir 
liehen  Mechanismus,  weil  hierdureh  eine  Streckung  des  Kopfes 
begünsligl  wird  uml  i »eisten thcils  doch  hi  solchen  (iflunis- 
Stadien,  wo  die  Beugung  noch  für  die  glitekJiche  Fühi'ung  de& 
Kiepfes  sehr  nothwendig  ist  OftiweU  nun  in  der  Refel  gerade 
dtfck  dinjeaigen  VBfiiliiliieiBy  nelehe  die  lodieelkB  vZame 
§aliea,  eine  uMfiche  Stradknig  dee  ftepfee  wunggüch  geiaatt 
wd,  so  geht  immIi  iaHMr  ein  fevmeer  IM  der  Slngwirimiig 
durch  diese  ungünstige  Angriirsposilion  verloren.  Iii  jenen 
Fallen  aber,  wo  die  Zange  aus  anderen  Griuideu  als  aus  einer 
räUBiUciieu  üngunst  mdicirt  ist,  kauu  die  künstlich  bewirkte 
Iteeekyng  dee  Eopfee  es  wMUtm  Hiadernie  f&r  die  Mmi 
«erden.  Ich  bebe  einan  FeU  dar  Art  M  eiiier  IMdpera  (M 
jMidl'.  eh  ^«Nlr  dli»Mkw«iie>Cebert)ineriAei  w^miNP'HtoMte 
Sehlaflh«ii*<de^  lUenis  and  d«T  Raurbdeckcn  und  «in  ti^o  voll- 
.st.andjja«r.  Wi'lKiiuiiau^L'i  M^rhanden  war,  wie  ^ie  W'ifjand 
•  Vlbair usdHNMihe  dnUeli  iiyradee'  (Uenilndtf,  .l^i^giii  ttlefi) 
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ix'zeichiiel.    Nadidcin  von  mmn  Coliegeti  vor  mir  innere 
Mülei  frucbüe»  aiH|;«waiidt  waren  und  der  Kopf  etwa  24ritwidw 
«alMMM^fMi  fettgoitiiidpD  hatte,  legte  icb  die  Zange  aa.  0ieae  . 
kewirkle  eM  filmkwig  ^  Kopfca  ato*  ketee  AbtHrtifceiigiim 

im  KiaNlee.  AH  ich  um  hd  i^r  k  la  vaebc  p^iagavten  fk« 

die  Zange  von  hintrn  «^iiitfihrle  und  diese  niil  der  ConvantM 
der  Lüffrl  nach  dci  vorderen  Beckenwand  f^rkt  ln  i,  sirh  mein* 
an  das  Hinteriiaupt  appiicirLe,  leitete  sieb  sotörl  ein  V  orwärts- 
itcli^D  Kopfaa  enu  in  den  ieteten  Stedimi  der  Geburt 
oMd  ale  die  im§d  voch  tenaer  notkiiraiidig  var,  lieaa  ieli  die 
Ihm  nieder  auf  den  RMea  legen  und  appKeirto  die  Zange, 
wie  gebräachlicb.  Denn  in  diesem  Stedimn,  Wo  die  Natur 
sedisj  vnie  Streckung  des  Kopfes  Im  \\  n  kl  ,  bietet  die  gebrauch- 
bebe  Art  der  Zangenoperation  den  Vortiieil,  dasi^  sie,  das 
¥«rderbaupt  ziehend,  die  Streckung  begünstigt.  Dieser  mecfaa^ 
niMshe  ¥oetheil  nMea  eher  mit  Voreieht  henntet  «erden,  weM 
enael  VerleUing  dea  Oaninea  enteteino  kann. 

r    B.  Transversal-Bewegungen. 

Unter  dem  Namen  Transvei&ailjevvegungen  ta»se  icii  eine 
tattippe  von  Zaogenactioneii  zusammen,  welche  mau  gew&bubcfa 
pendeiartige  oder  spiralförmige  oder  Rotationsbewegungen  nennt. 
Sie  werden  m  der  Weiee  veähracht,  daa»  die  den  Ko^  richtig 
nni  fiset  innfeeniidii  Zange,  mit  den  Ctifien  in  ^r  floivontel- 
ehene  hin  und  her  bewefrt  oder  dasa  die  Griffe  von  oben 
na«  li  unten  jj:' jifiulell  (nkr  endlich  dass  die  Knden  dwr 
ZangßngrüTe  in  «üue  Kreislinie  bewegt  werden.  Diese  letzteren, 
die  sogenannten  Rotationen,  sind  nichts  als  cyclisch  aneinander 
gtriahrte  henaantaie  und  wankrenhte  Pendetee wegongen  mit 
den  dMWieehen  Uegtaden  UebergMigeheiMgnngen.  Des  Gameiii- 
eebaftliehe  dieeer  Bewegungsfomi  kl,  dasa  bei  ihnen  hdden 
verbundenen  Zaugenblätter  als  »'in  einziger  llebelaun  benutzt 
werden.  Bei  dem  Druck  sfellteii  di<*  ZangenM  idt  i  z\vf»i  Hebel 
bei  dem  Zuge  gar  keinen  Hebel,  nur  eine  staire  Linie  dar. 
Bei  diesen  Bewegungen  bilden  beide  Hlätter  zusammen  einen 
aiuigBilsH^l  Daegn^^daaeliliieiipfidlie  iihuftBuge^*3dil.K^^ 
.mbeü^iumi'imA  dias  KünUestUd&i» Junh  Mä  «hsiMUNi, 
.eiinillktesilweilifllMriiM^  ' 
weidltt^daiidei'Druoh  aurilöllihicnuu<üiiii>p«um  4iiii».die  Aualysi; 
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der  U'ansvcrsalen  Bewegungen  zu  erleichtern,  iiiüss<;n  wir  \m» 
die  Zange  dh  ml  dem  kopt  uiibewegiicb  verbiuideii  vorstellctti 
Ib  dieiar  Vorstellung  liegt  nichts  Widersimiiges,  weil  bei  dm 
inunffeftilHi  fieiMgiagea  die  te^e  m  der  Um  ailHr  fMi| 
fi  nnhevreglkb  feet  aa  den  Kefif  aagedrtekl  weite  nmob 
wenn  es  nicht  eintreten  eoU,  dass  die  Zange  sich  um  des 
Kopf  bewege,  \n  ilirciid  der  Kopf  fest  stehen  bleibt  Denken 
wir  UQä  nun  Kupt  und  Zange  unbeweglich  mit  einauder  ver- 
banden, so  bilden  Kopf  und  Zange  zusamiueu  erat  die  wirkliche 
Flonn  des  Hebele,  nii  dem  wir  bei  den  ItinifenHden  M»- 
wegungen  aginn.  Per  Dreli|iynlU  für  dieaen  Bebel  Wultfiit 
aieh  an  irgend  welchem  Punkte,  wo  das  riinnlioiw  Nii»- 
verbälüiiss  zwischen  Kopf  und  Becken  den  Kopf  iustliulL 
Denken  wir  uns  z.  H.  den  Kopl  ni  iiei  S\iindiyse  aufgehalten, 
so  wirtl  !Hch  hier  ein  sowohl  iüi'  die  seiüichen  cds  die  senk- 
reehlen  Peadetbewegangeo  geeigneter  Drebpunki  bilden.  ünMr 
Ufflstftnden  biUen  sicii  iwei  Drehpunkte  mil  daiwiackea 
liegender  Drafaachee.  Es  kann  s.  R  eine  au  kleine  CoiQUgata. 
eine  Drehachse  fRr  seitliche  Peudelhewegungen  und  der  au 
enge  Qucrdurclunegser  irgend  eines  BeckenahschiilLtes  kann 
die  Dretiachsc  für  senkrechte  Pendclbewegungen  werden.  Bei 
den  rotatorischen  Bewegungen  wechseln  die  Drehpunkte  d.  k 
-  «e  büdel  bald  dieser,  bald  jener  fteibungewideralund  den 
Drehpunkt.  Dei  normalen  rinmliehen  VerhillnieMn  awtBchnn 
Kopf  und  Bedien  biUen  aieh  mebt  emaefaie  Drehpunkte, 
boiidern  der  Kopf  reiht  sich  an  den  Wänden  des  GeburLs- 
kanals  wie  in  einem  Nussgelenke,  wie  der  Schenkelkopf  in 
der  Pfanne.  —  Die  Betraehtung  der  Länge  des  Hebels,  mit 
welchem  wir  bei  den>  transnraalen  Bewegungen  opecrai,  kit 
ven  gresaer  praktiaeher  Wichtigkeit.  Die  Sange  bietet  nimfieh 
hei  dieeer  Art  Ihrer  Anwendung  die  längste  Ferm  von  fiebal, 
die  sie  überhaupt  darstellen  k«in;  denn  sie  ist  eigentlich  in 
ihrer  ganzen  Länge  nur  ein  Hebelarm  für  den  Kraftangriff 
der  opciirenden  Hand.  Liegt  der  Drehpunkt  vor  den  Luireln, 
alao  z.  B.  an*  einem  Schambeinaste,  so  iai  der  Kraftbebelann 
etwas  kiner,  als  die  Lftnge  der  Zange.  liegt  aber  'der. 
Drehpunht  hinter  den  LöMn,  alao  s.  B.  am  Pjnomonloijum, 
ao  wwd  der  Krafthebelm  nodi  linger,  ab  die  ganie  Zange, 
indem  Uaiui  dei'  Uauiuüieü  kopl  zwischen  Lüllela  und  Pro- 
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laoiUariuiu,  noch  zur  Länge  des  (MgcnÜicbcti  iicbels  hinzu- 
gerechnet  werd^  muss.  Da  mm  die  VVidmtiiiile,  die  /n  öber- 
inate  MBit  gftirtigMi  Falle  einiA  gmeo,  wmai  aber  wir 
emeii  Mbea  KopfiliifcliniaBwr  nm  Hefaelann  Ar  üire  Wirknag 
so  erwäge  man,  wekshes  necbaniielie  ücfcergeterieht 
diese  Gebrauchswcis«»  der  Zange  der  o|)erirenden  Hand  bielni 
und  mit  welcber  Mässiguug  von  diesem  Uebergewiciil  Gebrauch 
gewacht  werden  muss. 

Die  aaeehaweciMB  WirknDgeii  dieser  Acüomo  sind  molNr- 
ÜKfa;  enteas  Mtacht  der  Kapf  alle  ofcwi  beedmebelieM  Be- 
wegungen, um  die  beteiebiieieii  Drehpioilaa.  £r  wird  aioli 
bald  init  der  rechten,  bald  mit  der  linken  SchädelliällXe  nieder- 
M^itken,  oder  es  wii  d  bald  das  Vorderbaupt,  bald  das  Hinler- 
haupt auf-  und  abwägen  oder  endlich  es  wird  sich  durch  die 
Rotation  eine  Combinirung  aller  dieser  Bewegungsformeii  bilden. 
Me  BeywBliQige  der  Bewegangen  wird  amai  eine  rwimigo  aei«, 
deao  idi  Üinde  van  keiaen  Aufear  eine  itaaliiMBle  RaiibsMfsIgi) 
m  den  Actwnep  vorgeselMriebeik  Oer  Ertul^  d*ir  Bewegung 
wird  also  auch  eiu  /.utalligei*  sein,  abhangig  von  der  körper- 
hälfle,  bei  \vt  ]<  her  der  Operateur  in  seinen  Bewegungen  aus- 
reicht, oder  anders  au^}^edri)ckt,  davon  ahliaagig,  ub  er  eiaf^ 
gerade  oder  ungerade  Zahl  Pendelbewegungen  gemacht  hat.  — 
B^  tdiHiUer  enipMta  hiil^^ 

oder  RotaÜonsbewegungeQ  und  nenneo  dies  eioe  IVaaliaa. 
B^iimt  umi  c  R  der  Operateur  M  der  erHeii  SdhfideQage 

hiii  settlirhen  Pendelungen  in  der  Richtung  von  links  nach 
rechts  der  Mutler,  so  wird  sieh  durch  die  eiste  Pemleiung 
die  üidte  Scbädelflifihe  deß  kuuies  elwas  senken;  die  zweite 
Pendalong  im  rechts  nach  liaka  fÜMri  aber  deai  &cfaidel 
wSadar  aarOck  nid  er  Ufiodat  sicfa  dsMi  m  slatai  i|iia  ante, 
^fiiae  mgerede  Zahl  bewirkt  also  eine  Veraudening»  eiae  gerade 
Zahl  der  Pendelungen  bewirkt  wieder  Restituirung. 

Eine  zweite  Wirkung  dieser  Bewegungen  bezieht  sich 
auf  die  dem  Kopf  benachbarten  Thcilc  des  Kunies  und  der 
«iSachgeburt  Die  Gelf  itkverbindnng  awiscfaeii  koyi  uud  Wiibel- 
•Mrie,  der  Hais  ond  der  oberer  Tbeil  des  Bmstkaslens,  ferner 
eine  uro  den  Hals  gewicbeUe  Nabelsckhur,  eine  vurgefallene 
ExtremilSt  können  der  Wirkung  diä*  transversalen  Bewegungen 
unmöglicb  (  iii zogen  bleiben,  sondern  werden  in  dem  Maas«e 
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fiHi  ibaen  hetroANi,  aln  anatoniMlae  VwbMing  o4er  la- 
lUligtmt  iler  Lage  und  der  MaMuBg  efai»  nehr  oder  wMiigvr 
iMMg»  Btrftlniiig  «urifldmi  ttneii  oai  den  ftopii  botefen. 

Diesfi  geeundirrn  B«weguii|;efi  »iiHi  wwSger  g«ßfln€di  bei 
einem  8cbJ«neii  l^tniis  und  Ix'i  rpirhiir  M^nge  an  FriklH- 
wasser.  Weim  ahtr  sfratt'pr  I  frrii?^  sich  lesi  oder  gar 
kiWDpfittft  um  die  Frucht  ssiisainuieioieht,  so  kdimeii  Ver- 
teUimgeD  der  Weichtbeiie  UDd  Moochflabrtebe  IwTbtigiiMui 
wdeiL  MAgMi  die  VefWlnm  ibir  aocb  lo  gintif»  sein, 
•o  IM  b^  jeder  Pendehing  ein  Angriff  auf  das  Hoteriiaupl»- 
gelenk  voi  handenv  der  bei  einer  häiißgen  Zahl  Tvin  Tr»tüoi\eu 
Inr  ilas  lachen  drs  Kiiules  ueiaiiriirli  sM  i  tlfn  k:mi),  buie  dritte 
Wirkung  iU  i  Iransver^aJeii  ßewegitngeu  beziehl  sicli  auf  die 
muiterlichen  Hicde.  Sowohl  Kopf  aia  Zange  wirken  Mdr 
jBibaad  «ud  qualaefaeAd.  Bei  den  aaiiMM  ^eoMurngm 
mdoa  inner  die  breiico  LOM  gagao  das  BedMu  gaiUci. 
Bei  den  aankraditatt  PendebiiigeB  und  den  Rotalkmen  w«deB 
dagegen  die  Kauten  der  Lüflel  gegen  die  Beckenwandung  a«f 
und  nieder  bewegt.  Soklie  Keibtuigen  kömieti^  1  j  ockenheit, 
Cong«»ti«iiaii ,  HnUüudungt  VerkUujigea  —  bedrobUche 
ÜHtuagen  wm  F4)lge  brisen,  imd  aind  am  89  gefthtiictor,  di 
die  mOlterUdMD  IMe.  wflimd  dir  G^bm  an  «Mb  aahoB 
flbieiD  gr4w«Ni  TWgor  uid  aiaar  hiiiri»  tMan  Bmgllwit 
unterworfen  sind.  ^) 

Untersuchen  \>ir  nun  den  Zweck  dvi  iransvers^ikn  Be- 
wegungen: 6ie  könnten  den  ^mn  liabeu,  daiiä  sie  diejenigen 
ikehuDgen  nachahmen  soUen,  welche  die  Natir  bei  daa»  Hiaaua- 
acbiabeii  daa  Mwnaoftiacla  bawerkateiign.  V0i|;egea«ittigMi 
«imaa  in  huneiiWciriMi  die  Prehiwgnii,  Nieder  itopf— fa>tom 
Wage<  duMb  den  Gebertaluiiial  maeht  Be  isl  «relaiia  «ine 
Orehong  um  »eine  Querachse,  also  eine  Beugung;  zweitens  eine 
Dreiiuug  um  seine  f,'»*rndf>  Aclme  und  rwar  der  Art,  dass  am 
biofigslaa  die  irechte  Schädeihaille  aiob  fräber  aeokl  als  die 


1)  Herr  Prole«0or  MorUm  bat^  Um  d«D  grotam  m%6lmnU%hm 

ßfSoQi  der  Trausvorsalbewegtmgen  «n  Fhaafeoin  zu  demonstrir«i, 

die  sehr  praktische  Methode,  d:is8  er  seine  Schüler  die  Finger 
/.\v!H»  linn  Becken  und  ZnnpenlütTel  legen  ,  und  pto  die  Reibungen 
Hil  l  11  etNchnnETf^n  fühlen  lässt,  welche  darch  die  TransveiMl* 
lieweguni^eo  hervorgebrttcbt  werden* 
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und  III  ibiTui  Zt><»tandokonimpn  dip  rouipKcirtPste.  dein 
ßtfitritte  des  koples  stellt  tiatiiliiit  ein  bestinunter  Ptinkt  de» 

UkHerbat^t«»  an  Imken  Kndc  des  Querdut'chmesser»  des 

a  li  I    ■      I  ■  I         «lAr  I  ■  «ümIi  i  itti  i  i  oImI*  -■  iK^iit 

MMMMH^H^R  WM  Mltt0BMw  OMBICI  SMn  WOntwC  MruttH» 

^tos  HtaMriMptM  ndM  vio  VBfdciou  EwIb  eines  geradtn 

Theil  einer  Schraubendrehung  von  links  nacli  rechts  und  von 
oben  nach  mitrü  zurütkf^elegl.  Entsprechende  Bewegungen 
machea  alle  übrigen  peripberidchea  Tbeile  des  kapfes.  Sümml- 
Mtke  Pwiwigen  werden  wahrend  der  Wehen  dorcli  eine  stetige 
Bmüb^mds  des  Ktffp^Bs  vrii  einr  iws^BBonten  lUektiiBg.  voA* 
büBcbly  e0  iwsf  9  dflSB  der  Kopf  Jfo  raf  dcf  flitfbe  der  Welieft 
gewonnene  Fosttion  githC  mamr  behält,  iWiBidtia  nH  den 
lfaeMft9s  der  Wehen  wieder  mehr  oder  weniger  zurdckweicbl; 
vergkicben  wir  aber  zwei  Positionen  vor  und  \\;\rh  einer 
fhicblbaren  Webe,  so  ist  das  Wesentliche  der  llewegung  die«, 
dm  brgiad  «ioe  htisliinmte  DmrchetbifcittacbeMe  des  Kindskopfes 
4i  dtaSB  tieftMB  dis  GeiNvftalUiosii  UMMtas  ist  mid  dsss  slA 
iHigleieli  sinnlMe  peripheriseiie  TM»  #b»  lki|if)M  In  «dMt 
Wendung  von  links  nach  rechts  an  der  Beckenwandung  rer^ 
««hoben  haben. 

Wie  könnte  man  nun  j«nes  kiutötiiciic  Pendeln  wid 
Rotlrüi  mä  disten  Dk'ehungi'n  (!er  Natiu^  in  PsnAele  brngent 
Bie  imihw giiii  dv  fMv  sind  sssft,  steig  nad  stüs  nseb 
dsidtts»  niiMang«  Dis  Besregung  dar  Csage  fsi  Mn  und 
herschwankend,  imterbroehen  nHd  nsell  entgegeiigesÜHHi  MÜ 
sich  kreuz<'iidrri  Richtimjjen.  Dffhel  wird  die  wichtigste 
iJrf^iiung  der  Natur,  nämlich  die  um  die  «lenkrechte  Achse 
«det  Ifjiipiw  gsr  nisbt  imchgesbmt,  sondern  die  künstbehen 
iSiimsi|iiH  Meksn  sM  aar  lordfegerBdeeder  Quentekss. 
Jis>  «SS  die  Msslislmai«  dies«r  Mdam  anbetrifft,  dto  SM 
'dnrsb  SRSSiVBnide  Bswv^DnipiR  slictpdbigs  tfselMhisiMl  IssSRff 

80  ist  die  herkömudiche  Form  der  Operation  eine  höclist 
bü^wecknuissige  und  der  Natur  widerspi  (m  h»  luK».  Denn  VNcldier 
HSflfetilM'^  bei  es  je  gesehen,  4am  der  köpf  während  des 
ptam  MNirSNietee  s»  viele  Hrsinflgen  macht,  als  manche 
liMNVUMnr  nm  nvsn  Fiinsiwigeii  wssveiw  enm^  ensigni 
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Tricüon  tu  Simde  hnnfgm.  £ia  «ir«il«r  Zweck  dtr  iraoftr 
veroik«  Beweg«n9a&  kAMte  w  sm,  gemm  wmämmmkB 
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zwischen  Kopf  imd  Gehnrtakaiial  entwick^,  ly  hiaiifMi. 

Wenn  sie  dies  sollen,  so  sind  sie  zuvurdiibl  in  tleu  Fällen 
enUiehrliich,  wo  nicht  mechanische  Hindernisse,  sondern  ehen 
andere  Verhältnisse,  z.  B.  Weheiuuangel  oder  eiue  gelaJiriiche 
Blutung  die  liMlie^litMi  zuf  Zwg»  gehen,  üctiachien  wir  bub 
aber  den  Nauen  der  Bewvi^uigen  hei  FUlca  ran  iwgQBHiyii 
rtumUdieaVerblltiMaseD*  Die  räundiebe  üngynel  iat  enlwedw 
eine  ailgemeine,  also  allgemein  zu  grosser  Kopf  oder  allgemein 
zu  kleines  Becken,  oder  die  lljigunst  \w\it  in  üiioiiialt  i  Ge- 
blditnng  einzehoT  üecken-  oder  ivoptdureiimesser.  Warn  kann 
£8  im  er&len  Jf'aile  nützten,  wenn  man  den  aliMdiii  oder 
r^aliv  XU  i^raeiflii  Kepf  vor  irgend  einer  Bechenehenet  weicht 
vefotiT  oder  aheolui  su  kJehi  isl,  hm  eod  her  wilit  ,iiDd 
lind  ah  pendelt  Soweit  eich  hier  dumh  üebereinatder 
schieben  der  Scliädelknochen  etwas  erzielen  lässl,  werden  wir 
es  durch  Druck  uud  Zug  machen,  über  die  (ireuze  hinaus 
aber  ist  durch  transversale  Bewegungen  kern  Gewina  m 
ecbaffcva.  Von  hier  ab  hört  die  Leistungsfthigkeit  der  Zange 
fiberhaiipt  anf  und  ea  beginnt  daa  JBereieb  der  Kcpbaletrihe. 
Nim  aber  im  iweiten  FaUe,  wo^  daa  rfimnäche  lÜMteMMiae 
nur  ip  ehisfllnen  DurGfameeaem  stattfindet,  und  wo  der  Kopf 
in  einen  relativ  zu  kleinen  Beckendurchmesser  eingekeilt  ist. 
I^ier  kann  es  allerdings  gehngen .  d.iss  durch  die  transversalen 
Bewegmigeii  der  köpf  aus  der  t>iuieümig  hinaus^eacheban 
IWd  und  in  eine  günetigem  Poeition  gertlh.  Ich  eege,  «a 
hann  gelingen,  aber  eben  so  gnt  hagn  ea  nach  niciit  ge^  . 
üipgBn  oder,  kann  erat  nach  hmgen  gebhrhringenden  Bw- 
mäbnngen  gehngen,  weil  die  gebräuclilichen  Bewegungen 
planlos  sind  uud  weil  sie  nach  dem  Vorbilde  einer,  wh  imjihle 
sageu,  kiüdhciien  Mecliamk  eiuen  Ikorper  von  etwas  compiicii*ter~ 
Gestaltung  so  lange  aob^itebi  uud  rütteln,  bis  er  sieb  für  d^ 
£inli^  in  einen  gegebenen  Kanii  «gfWIig  gtoatfger  oiienliit 
Wfmo  ich  nun  der  Anaiefat  hm,  dasa  die  Art  und  Weiae, 
wie  die  Tranaveraaihewegungen  in  den  mebten  PMtai  geiht 
werden,  den  Anforderungen  eines  Kiuusl Verfahrens  nicht  enl- 
i>pridit,  bo  wiU  ich  iuernni  keuiei»Hegs  die  Elimumung  dieser 
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anwendung  gerade  die  grössten  meclianiselH'n  Vorlheile  bietet, 
so  wäre  es  nichl  zu  rerhffertTppn.  wollten  wir  uns  dieser 
Vortbeik  begeben.  Aber  ich  möchte  durch  dirse  Zeilen 
dsMi  b«igelragett  ba^a,  daas  die  Handbftcber  auf- 
kirl«!,  6m%  BewegQDgeti  als  eilieii  weseotlioliea 
Iheil  jeder  ZtHgen^peralion  in  beteicbnen,  dass 
man  es  allgemein  anerkenne,  um  wie  viel  rationeller 
!in(]  li'>ilsamer  für  Mutter  und  Kind  es  »ei,  den  Kopf 
durch  einen  «stetigen  ruhigen  Zug  als  durcb  Traust- 
versaibewegBngen  zu  Tage  a«  fördern,  dasa  die 
Indicilioiieii  fikr  dieae  ilewegfidgtn  fealgestelli 
werdaOy  dasa  die  Eseieireae  fftr  die  einielaeii  FllU 
ge«a«er  Torgesebrielien,  und  daa«  bei  de»  f^^"- 
waltigen  mechanischen  Effect,  den  sie  haben,  auf 
Nä)»sigung  Iiei  ihrem  Gehrauch  gehalten  werd»*.  Rei 
einem  näheren  l^ingehen  auf  dieaea  umfengreiciie  Thema, 
würde  es  sieb  beraasateilen,  dass  ein  grosser  Theil  der  dnrdi 
die  TranwMTaalbewogongeii  benirklBn  Aetionen  Mülid  mr 
VeribeMarang  4tr  StaHong  dea  Kefifes  aind,  und  dasa  sie  in 
den  zahb'eicben  PWlen,  wo  hierfür  keine  indicalioo  tat,  rel- 
stAiidig  überflü^ig  und  t»chaditcli  üiiid. 

4.    Lange  nach^endrehung. 

Man  vollbringl  diese  fiewegung  dadonli,  daaa  die  neblig 
md  fiat'  SH^alegle  Zange  «ai  üre  Llngenaclm  gadrehl  ytM^ 
finr  Ifmtk  dieser  Aefieit  ist  enw  l>rabung  des  Repfea  mn 

seine  senkrechte  Achse.  Rpihungsverhäl Inisse  zwischen  Kopf 
Beckenwaiidiing  in  ihren  veischi»Ml»ii«'ii  Graden  bilden  die 
Widerstände  der  Bewegung.  Diesr  Widerstände  haben  die 
Diurehneaaer  des  Kopfes  m  Angnflaliiiien  für  ibi«  Wnebmig. 
INe  operirande  Hand  aber  agul  an  den  Querfaitaitson  der 
Zange  oder  an  den  Enden  der  Griffe  mit  einer  viel  lüemeren 
Angi'WMhne.  Die  Folge  davon  ist,  das«  sieb  ifie  operireade 
Hand  gegenüber  den  Widersläriden  im  Nachtheil  befindet,  und 
zwar,  verglichen  mii  allen  übrigen  Operatiousmethoden,  im 
attaniDgAnatigaton  Maaase. 
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Aju  ^v^tidkUiäsftigiWu  wütl  dio  LäiigenfioiijMmdreliiing  voU* 
bracht,  wenii  die  ZangenlöfTel,  m  §■!  ei  inBMr  an^ikl.  Um 

m  ttwitpr  »wg  firtMrica  nfcA  Wir  Iwbaa  <•  ofai  twilt, 
ijlass  ^6  Nalttr  dw  Unteog  dos  Rbfifn  vin  mIm^  MiriwMfete 

Achse  durch  blossen  Druck  bewirkt.  iiilIciu  ^it*  das  nieder- 
steigende  iiiiilethaupt  in  den  darbieteuden  grössten 
finrobiOeMar  jeder  Beckeuebeue  liineiiucbiebt  Durch  den 
Zm  litWlftot  ^  bei  Dicht  zu  ongünfttigeB  rüiunUcheB  Ver- 

Ungttfill  im  TetUtn»  ior  Art  iai,  äm  Mi^a  «ad  a»- 

daiiernde  Wehen  die  Drehung  nicht  zu  Stande  bringen,  iverden 
%vir  sie  durch  den  blossen  Zug  ebenfalls  nicht  bewerkstelligen. 
'  FQr  flietie  Fälle  kann  uimi  sich  der  iüugeüachseudi*ehuag,  ver- 
hundpTi  mit  dem  SllgB  als  Mittel  zur  Verbesserung  der  SMmg, 
MifirMKMiaMi»  laoM  mm  äKk-9km  db  «  üdha 

hü,  dMtwwja  Bn^iiMB  m Btiada an hiiiBiin,  wM^daalte 
eilbhrungsgeflBta  unter  den  yBtiiauenVaahfltawsaew  a«  bawito 
pflegt,  fc^s  ist  diese  Operalionsnietliode  m  tniherer  Zeit  mit 
grösserem Fleisse  cultivirt  w orden.  Smeiiie,  öolayres  delienhac 
itfiA  Jliaudeloegue  liahen  »ich  groaaa  Verdieiiale  un»  dieaalbtt 
aiwiriHi*  In  flait  tiakaa  /«aMya^  jCiawauft  MdifiSaMMMaf 
lia  laadar  drin^Mid  anpMta,  Bi  irtm  «alr  «iMalaiiMMrih^ 
woan  Ar  foo  den  präktiaebeo  CihurtAdtiaii  gröaoarfi  Ai^ 
nierksamkeit  geschenkt  wOrde.  Freilich  aber  bietet  diese 
AkÜiüd«'  krin  so  fiequemes  En-toul-cas-iiiauoeuvre  wiel^endeta 
und  liulueu;  denn  es  niufs  ihi  eine  sUeuge  Diagnose  voran* 
g^ien  und  ausserdent  loiaB  der  Opamev  die  getäufifO« 
IfanitMil  dainnknn  Biipmimib  kmHam.  -irakihi  jM-naiir 
ImIm  GabartaHMalMriiMMM  bai  dao  aMMloiM  &BpAililRHpatt 
viflbriH^l» 

Die  Disciihsion  über  dietieu  Vortrag  wird  aut  die  uächMe 
Süauiig  vertagt. 

Herr  SenfUeben  iagi  der  ^^tf^iiTihy^  Präparat  vini 
aeptischar  Piaal^itia  m  tnd  ptU  mw  foliiMNia  ipM»* 
nfwitinrhf  Iliata: 

Ein  18 jähriges  Mädchen  litt  an  einer  Ankylose  des  Ettan* 
bo§engelenks,  welches  durcii  Hesection  entfernt  wurde.  Uieicb 
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'lach  dir  OfMMlMtt  tnH  slirluw  Fütar  Mif,  weWieB  moti 
4irfiilMi  fiilmig  mA  «IWdiger  V^niarbiMg  dirWnsde  iioli 

bestaadig  sieigerte  und  so  4eiitli«ll  die  Clnraktere  eines 
sej»tischen  Fiebers  aufwiefl,  tlass  M( n  Senftlehen  Hie  Kranke 
eitler  genaueren  LitUersucbung  utiUrwaiT,  da  duichaus  eiue 
verixirgiiit  Quelle  desselben  f  erouiUiei  werden  mussle.  Hierbei 
«rAdur  tr,  daM  die  iür»ke  am  Oiwfatiosstas»  gjorad«  üim 
Ragri  MenuBeo  lialle  und  .sefttdeoi  OUr  einea  faueA  Sdnnai» 
im  Catarieibe  klagt».  Die  Uolannebmig  ergab  Itiaien  wur 
entiündiichen  AffecUou  desselben,  ausgehend  vom  rechten 
Ilypudioiidnum  und  trotz  der  sofort  eingeleiteten  Behandlung 
tralau  Icterus,  Durcbtaiie  und  Meieorisums  ein  und  die  Kraoiie 
criag  unter  den  firscbeimiiifeii  eloea  ly^sen  Fieberä 

Herr  Stt^iUbtn  kfl»  d^  Gesiibcbaft  mm  4m  a» 
gesebttittana  iiaaa  filkabagengelaidL  uad  dia  attdrlaB  'HMia 
der  Bauchböhle  vor,  und  entwickelte  an  den  Präparaten  zur 
EtidenZf  dass  dif*  Operation  in  durcbau^  keinem  iirsächiicheu 
Verhaltniss  zur  Phlebili^i  stand,  da  das  Ellenbogengelenk  den 
Proaeaa  wigestfirt  forlcofarateiidar  VerheüunK  aaigle  und  sänimt- 
Sehe  Owi  aäb(gea4e  VaoM»  volialMig  maml,  ku  uod 

dwoiiibigig  wam. 

Dagegen  dealele  dü  maka  MfMval,  welahaa  die  Blaaa, 

Scheide,  Uterus  und  Ovarien  mit  iliren  Anhängen  umfasste, 
darauf  hin,  dass  der  Proeess  sich  vom  GemtaJiensvstera  ent- 
wiokalt  hatte.  Zwischen  Biase,  Scheider  und  Uterus  nach 
daoD  Makaa  OvarMBil  aa  waren  die  Venen  mit  Eiterpfiröpfeii 
flriUH,  daaOfafiuni  aalbat  gaMbnote,  daaka^tb  umI  4arii 
aalaiiidal,  hingegen  der  Vtaraa  M,  nor  aaiM  StthlMbaiü 
leicht  geschwellt,  wie  immer  bei  der  Menstruation.  Die  Baaken« 
venifn  bis  ziu'  Venu  cava  inferior  nitssfarl)i^  und  slelleiiwetse 
obturirt,  letztere  zeigte  an  versclnedenen  Sleliea  luhiU'iUioneil 
dar  inneren  Venenwand  und  mebrera  Thromben. 

Blalaatiiiacba  AbaeesBe  battan  aiob  aowoM  in  dan  ubImh 
Langanlappen,  «de  in  dar  Ifib  and  Haken  Niere  gebüdeL 
Dagegen  zeigte  die  Mdannhaut  dea  Dannkanals  im  Hagau 
ULI]  kleine  Hämorrhagische  Punkte,  im  Dickdarm  jedoch  aus- 
gedebnle  dysenterische  Exsudate  und  Eceh?Diosen. 

Herr  Virchow  tiudet  dieaeli  Fall  «abr  (^»eignet,  uim  die 
Aofinerksamkeit  auf  die  Theorie  der  sogenannten  Pyimie  zu 
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ImlMn.  6ar  zu  liäiifig  gescbebe  eiü  MissgrifT  darli,  4m 
fnan  dm  naeli  einer  Operatimi  auflneleaitim  Meteotaieii  «Ine 
Weilefee  nk  dieeer  in  XmemiBeniiuig'  bi'iugv,  wAreod  tämß^ 
die  OMnctien  efne  andere  Ursadie  neehweiee.    Er  iMhe 

wiederholt  die  Voiipn  in  der  Nähe  resecirler  oder  cariöser 
Stellen  inlact  gelundeu  und  z,  B.  in  einem  Falle  bei  Caries 
dei  Fussgeleuk»  die  Veoen  des  Blasengetlechts,  ia  einer 
aDdefen  bei  AeaputatiiMi  des  UnterechenkeU  die  erweiterteo 
MeflenterW?eneii  als  'Ausgangspunkt  der  Metastasen  gesehen. 
(Vergl.  Gesaaimelte  AUl,  S.  570  und  Wiener  med.  Wodienscfar., 
1867,  No.  13.) 

Aohnliche  Modilrrationen  seien  in  Bezug  auf  die  Ent- 
wirkeluiig  der  Plüegmasia  alba  dolens  zu  erwähnen.  Als  kraiiklieit 
des  Wochenbettes  werde  sie  mit  Unrecht  auf  eine  Entzündung 
des  Uleras  surüekgeAhrt  und  oft  erweise  sieh  dieser  intael, 
ja  die  Kraniheit  erseheine  selbst  mlumter  unsbbSngig  vott 
puerperalen  Proeesse  und  weise  damit  auf  Ursachen  hin,  die 
luil  ihm  in  keiner  iiotliNvcndigcii  Vorbindung  stoben. 

In  Betreff  (Hoscs  Auftrotons  habe  er  Folgondos  beobathh  t: 
Bei  ausgeitneiteter  varicüser  Veneueotaiiimg  habe  er  häutig 
gesehen,  dass  eine  Muskelvene  mit  nonnaiem  Durchmesser 
in  den  Muskel  tretend  in  Innern  desssiben  bauchige  sack- 
artige Erweiterungen  bide,  die  den  normalen  UMing  nfll  «n 
das  vier-  bis  achtfache  Clbertn!ffen.  Ganz  im  Mnskelgeweiie 
verborgen,  oritgeheA  sie  bei  gosuiidfiii  kififtigon  Habitus  des 
Individuums  der  Aufmerksamkeit,  da  dio  Hluiinasso  durch  die 
weobseliiden  Muskelcontnictionen  bestandig  in  Bewegung  er- 
haüen  und  jede  Stagnation  Temiieden  wird.  Trete  indess  hei 
Krankheit  durch  langdauemde  HRnhe  dies  Bewegnngsawasail 
snriek,  nahmen  ausserdem  dnrch  Erschöpfung  die  viftIm 
Energien  ab,  sinke  namentlich  Im  Fieber  die  Herzkraft,  so 
geschehe  es  loiclil,  dass  im  Innern  des  Müskols  in  diesen 
Säcken  i'hromben  entstünden,  die  unter  günstigen  Umständen 
ZU  Bindegewebe  metamoi'phoslren,  unter  ungAnstigen  indes» 
lerfalen,  sich  erweichen,  loslOsen  und  lu  localen  fierdeo  Ar 
EitsridUung  werden  können. 

Und  dieasr  Process  sei  aneh  liei  WMneriniien  kn^ngs 
zu  behalten,  denn  häufig  bleibe  der  Uterus  vollständig  iulact, 
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wälirend  meist  der  Process  auf  eine  Extremität  beschränkt 
bleibe  und  schon  dadurch  aui  eine  localere  Ursache  hinweise. 

Herr  Virehow  legt  der  Gesellschaft  die  Blase  eioer  alten 
¥tm  for,  die  bald  nach  ihrer  AufiialiiBe  in  die  €faariti6  gestorbeu 

war,  ehe  noch  eine  geuauei*e  Diagnose  ihrer  Krankheit  gestellt 
werden  konnte.  Ihre  Erzälilung,  sowie  eine  prlK^hlniie  Menge 
Blut  in  ihrer  Unterlage  Hess  vermulhen,  dass  eine  Darm- 
blutung stattgefunden  hatte,  und  die  Section  sollte  Aufscbluss 
Ober  die  Ursache  ihres  Todes  geben. 

Hierbei  fand  sich  allerdings  ein  dironisches  GescfawQr 

im  Duodenum,  in  welcliob  (ine  kleiue  Arteric  mündete,  die 
sich  iridess  nicht  ausspritzen  Hess  und  von  der  dcslialb  nicht 
festgesielit  werden  konnte,  ob  sie  im  Leben  durchgängig  ge- 
wesen oder  nichts  Dagegen  zeigte  die  Blase  eine  so  intensive 
hämorrhagiscb-dipbtheriliscbe  Exsudation,  dass  roll 
Ausnahme  einiger  kleinen,  theils  gesunden,  theils  mit  kleinen 
liHinorrhagiscIien  Herden  durchsetzten  Stellen  die  ganze  Schleim* 
haut  mit  dicken,  2 — 3  Linien  \\n\\f  \\  diphtheritischen  Wülsten 
bedeckt  war,  die  stark  mit  UUd  uupragnirt  waren.  Ks  lilieb 
somit  zweifelbau,  ob  nicht  das  Blut  aus  der  Blase  stammte. 

Ausserdem  legte  Herr  Vtrchow  den  Uterus  derselben 
Person  vor,  an  dem  eine  vollständige  Atresie  des  Ori- 

ficium  inte  in  um  durch  euie  2 — 3  Linien  lange  Verwachsung 
auffieL  Der  Canalis  cervicalis  hef  ti'icliterfdrmig  Iiis  /ur 
ohlilerirten  Steile»  zeigLe  alte  syphilitische  Naiben,  mehrere  kleuie 
|iei|ptee  Exmscenzen  und  Nabothseier»  Der  Uterus  seliist 
war  ate«plürt  und  in  der  Scbieimhaut  hämorrhagisch  infiUrirt. 
Seine  ganze  hintere  Wand  war  mit  mehreren  DOnndann- 
schlingen  und  der  Flexura  iiiaca  fest  verwachsen,  und  aus 
(lfm  Prr4|>*»iate  war  sehr  ersichtlich,  wplrhe  Hindernisse  die 
Darmaction  durch  diese  abnorme  Lagerung  erlitten  haben 
musste;  so  zeigte  namentlich  die  Flexura  iiiaca  eine  sehr 
Starke  Knickung  und  eine  so  bedeutende  Verdickung  der 
MusculariSt  daae  ein  geringes  Lumen  des  Dannrobrea  noch 
übrig  gehlieben  war. 
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OpttatioMn  fttt  den  w«ililkdi0n  Getohkektetlieiln. 

Dr.  Gustav  Bioioa  in  Darm^tadt. 

(PoflNiMWg.) 
IV.  . 

Hüe  fOB  AbtnifiBg  ibr  Vagiaalf •rttM  des  Utcm. 

(Mit  einer  T&fel  Abbildaagen.) 

Diese  Operation,  wekbe  rar  Entferninig  Itrebsiger  und 
krebsahnlicher  Degenerationen  (Blumenkoblgewäclis)  tler  Muller- 
nHiii(i>li|»|>eii,  weiteiiiin  wegen  abuarmer  Verlängerung  der 
\aglualporlion,  ja  allein  schon  wegßa  starker  Hypertrophie 
(Verdickung  ohne  vorwiegende  Verlängerung)  der  Muttemifdtt»  - 
Uppen  aogeseigt  aefai  kann,  kann  mä  Bckneidendea  halrmoMm 
oder  fenmttels  des  ftcrasenr  oder  der  gühiiidea  flciaeide 
schlinge  bewerfcsteUigt' werden.  Bei  aÜen  dbeen  Operations* 
melhoden  ist  (*s  von  fu-ch-utendem  Vorthrile,  wenn  man 
im  Stande  ist,  den  ütorus  mit  3h(Sf'uxsdim  flakenzangen 
so  weit  hervorzuziehen  f  dase  der  abzutrennende  TheH  dem 
besMsnie  nno  oen  usininMiiifln  nicm  lugangMii  wira. 
Denn  ist  dieses  Manöver  wegen  ftsler  VerwaAsniigeB  iMM 
iMuiifiiar,  so  isc  oie  uperanoii  oei  wensBi  ioiivnBnger 
?md  wegen  der  grosjseren  Schwierigl<eit  der  Blutstillung  t't»- 
fälirlitijcr.  Es  muhs  daher  Kegd  s«'i?i.  den  LUerus  vui  der 
Operation  hervorzuziehen,  wenn  sich  nicht  entsUicbe  Uiuder- 
nisse  entgegensteüeii.  —  Tritt  die  Vaginalportion  dmh  das 
Antiehen  der  Mumu^vdbßa  Hakensange  iwiaelien  dk  taneres 
GescUecditsllieile  herror,  eo  irird  man  sie  nrft  geradem 
Bistouri  oder  nüt  Ecraseur  oder  glöbender  Schneideschhngc, 
welche  von  drr  Seile  angelegt  sind,  abtragen.  Ist  dagegen 
ein  Henintiu^zichea  des  Uterus  umiu^glich,  so  wird  man  die 
Operation  mü  der  ^te^oZc^'schen  Petypenachaare  oder  mit 
dm  gekafipften«  nach  dar  Mirre  oomtsq,  pselitwiairianii 
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mm  Sdtk  g&äMiem  SUMammet  «ler  mit  dem  gebogeMi 
Ecraseur  oder  mit  der  rechtwinklkh  zmn  Schafte  aagelegten 
Schneideschlinge  ausliihren.  —  Berur  letztere  Instrumente  ' 
eiügefAbrt  oder  wenigstens  in  Dannstadt  gel>r«m,dit  worden 
wareiiv  FoUbraebie  icb  dia  Opmtton  swei  Mal  mit  schneidenden 
iDammieiilMi;  m  mnm  apitoraa  dritttD  FaHe  entfcrale  id 
dia  Vüg^jNWlMD  nil  dem  ^craMor  mid  lURh  ItsbnAm 
deMeRMü  mit  aohneideiiden  iMtramenteii.  AaMCTden  hatte 
icli  Gelegenheit,  einer  vierten  von  nieiiieni  Ctillc^fn  Herrn 
Dr.  Tenner  ausgelülulen  Oi)picition  dieser  Art  durch  Ecrase- 
mßüi  iiaeaire  zu  aaaistirea  und  dea  £rfolg  deri>elben  zu 
oeniraliiNii*  * 

*  Tm*ffftTjtTf*tii  Auvli  ialiBflidaiida  batnamto,  TrtwilTt  naA  giMmiWIin 
ÜvtoiifVB.  9«B«iaBff  wuüL  dnl  WooImb.  Xeoidiv  mUä 

9i3um  JUm,  Tod. 

J}0roth€a  M...r  aus  Darmatadt,  28  Jahre  alt,  welche 
mehniiti  IMader  gaberai  iiatle,  iiti  seil  einem  halbeD  ialn« 

flbeirieeiiflBdep  Scerelee  und  an  linder  daneniden,  tiier 

iiichl  proliisen  lilulutigeii.  Dabei  war  jedocli  das  AUgemeiri- 
befinden  in  keiner  Weis«»  gestört.  —  Bei  der  UntersiK  huiig 
laad  kh  eine  sehr  bedeutende  Hypertrophie  der  Mutterniunds* 
fippeD,  welche  sich  blumeDkohlartig  ausbreitete  und  die 
8qImMv  to  miftllle,  daaa  ßKtn  im*  sdnvievig  flbcf  dcraeften 
den  Rria  def  GeUniNitler  efreichen  komite,  wekAief  nidkt 
verändert  schien.  —  Die  Operation  wurde  am  21.  November  1854 
ausgetüin  t.  Mit  iVi laeuor^schen  Hakciizangen  wurde  die  Ge- 
schwulst gefasst  und  der  Uterus  so  weit  herabgezogen,  dass 
das  Parasit  zwkchen  deo  Scbambppen  erscliien.  WiUireod 
die  Aaflsleoten  die  Sehamthefle  auseinanderiuelte«,  entfernte 
db  GeediraiBt,  indü  idi  die  Vaginalportion  theia  mit 
dem  Maeaer,  thefla  init  der  Sebeere  limler  der  Deg^ratlon 
im  gesunden  Gewebe  durchschnitt.  Die  beträchtliche  Blutung 
wurde  durch  Aufspritzen  mit  kaltem  Wasser,  durch  Betu|den 
der  hlMtfindeii  Stellen  mit  i^ieenchloridlösung  und  durch  Eiu« 
mi  mehMWto  in  EiseKUettittfiMg  Setaachteo  Charpie- 
taaqMM  faetflt.    Mm*  »  eniaii  Tuge  enwlianea  einige 
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m  fliMcre  fliiiwMTun  in  MnMto  mä  In 

Folge  der  Chlorofor^iraog.  ScIkmi  nach  wenigen  Tugi^n  fühlte 
sich  Patientin  so  wobi,  dass  m  sich  am  achtPtr  Tage  iiichl 
mehr  iui  lictte  suröckbalteu  iicss.  Ais  sie  aber  am  neuntea 
Tage  sogar  die  UnTorsichtigkeit  begrng,  an  einer  Vimf 
WäMT  M  pMpen,  Mm  ae  pldUieli  «iae  w  hiWge  iMwfi 
tat  «t  folMHPlcfatii  MtesttABto  wi  M  BMIi  getragm 
peiiieii  nnnBW«  ^vi  unii^m^  mMWBn^  inmI  fira  ciiiiiiniiirf 
hattt'  die  Bliifuti^  bereits  aufgeliorl.  Ich  l  imi  die  Patientin 
aber  sehr  bleich  und  anämibch ,  mil  cniein  seiir  iüemcu  und 
schnellen  Pulse,  Ohreosaosen  u.  s.  w.  Zur  Vorsicht  legte  itk 
wieder  einoi  Ttenpoo  ein,  wekher  in  EiseBchloridlösiuig  ge» 
tNclK  MmüHfTwigB  Mb  Amr  Wtatmg,  wm  21.  Tige 
nadi  der  Operatkni,  hstte  sich  PatientiD  wieder  so  erhell  md 
bei  der  Untersuchung  war  die  Wunde  bereits  bo  NNeit  vemarbt, 
dass  ich  d;^s  Ib-Ue  zu  v»m  I  isscii  ciJauiite.  Das  Wohlbiiiudcu 
der  l^al.  machte  nun  tätlich  grössere  Forlschritle  und  sie 
iiemite  beld  wieder  ibrM  Iteschälligungiii  dbtiegi»i.  Mehr  aii 
mk  Jahr  lang  Mib-ait  vnn  Jedan  biiBttnliigmdtitt  9fmfiUm» 
neimi»  uh  waae  aiiar  san  an  aar  nvP9  esi  iimmhvi 
das  sehr  schnell  wnriis  ml  dem  die  Kranke  nach  '4 
unterlag.  Die  imki  askoiiische  IJiitersuehiiiifr  sder  Geschwulst 
hau«  aioeB  ausgesprochenen  £piUieÜalkrebs  uachgewieseu. 

Fall  2.    Hyp«rtroflii«  dar  ■«ttennvndsUpptii.   JüMngtmg  4« 
te^  ülilfiiniilt  IiMtnimente.    Pximare  und  aa 

€l«MfAiig  JWflli  Ii  Zag«»« 

Wiliwe  in  Darmstadt,  43  Jahre  alt,  eine  ziemlich 

gut  genährte,  aber  bleich  und  aiMtiii  i  Ii  «ii  sehende  Frau  htl 
schon  seit  drei  Jahren  an  vermehrter  Schieunabsonderung  und 
Uterinblutiingen.  Letzlere  waren  dftars  so  stark  und  an- 
hattend,  daaa  die  Fraa  gttwaigefl  war,  Woche»  lang  im 
Miit  itt  meB«  tue  unieracioMiig  nm  oen  rugaf  wm 
Speculum  ergab  eine  Hypertrophie  der  Vaginalportion,-  aber 
ohne  die  geringste  Gesrh^Mii  hilduiii;  in  den  .^ehr  verdickten 
und  resistenten,  ahn  nur  wenig  verlängerten  Muttermunds^ 
äpfWB.  Der  MiltaramMd  klaiAe  weit  —  Ich  behandelte 

»t  iudtan 
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DoQcben ,  mit  inehnuals  wiederholten  MittBgdn  an  die  Vaginal- 
l>ortion,  uiiL  ilülieuäteiiial/.uiigen  der  Höhle  des  MuUerbals«m. 
Aber  AUei§  blieb  ohne  Erfolg.  Die  tiiuUiugen  Hessen  nicht 
nach  lutd  die  Frau  kam  immer  mehr  yom  iü'lllaii.  Ich  beschlcMs 
dMbalh  die  MitUMuaMH^  «bmcm^o,  mUst»  ealM&r 
dpfttb  dmoMifta  kferkt  oder  dHnh  krab«^  JafihratiM 
vMr|iilitGrl  und  dvrcb  dfe  damit  TifiMiiidcm>  BluHhtciMtpp— g 
walirscheinlioli  die  L'rsjuhe  der  Blutungen  waren.  —  Bei  der 
Operatiuii  un  Mai  ISÖG  \suitie  die  Vagnialportion  bis  zwischen 
dio  grossen  Schaudippen  heruntergeKogoi,  die  tidianispalte 
tlHi  AsaiitoBten  avteinandergehalten  und  erstere  mit  den 
INttMr  abgflfragen.  Di«  heftige  BhUmg  wnrde  durch  Auf- 
ififitzcn  ? od  kiUeiD  Wmmt  und  duNh  KinItgiD  von  in  Btt» 
eUoHdldsonfr  getattchlen  Charpietampons  gestillt.  Am  dritten 
Taue,  alb  hk  Iiku'  Cliai  jiiekugelii  we^en  des  sehr  übelrierhenden 
und  scharfen  Secretes  enlternl  worden  waren,  trat  eme  seiir 
starke  Nachblutung  ein»  welche  nach  Erneuerung  des  Tampons 
üand.  Am  14.  Tage  oaeii  dar  Operation,  als  die  Wunde 
äia  auf  «ina  kleiaa  gramdinBde  FUnhe  war,  ntriiaw 

Paimtln  die  Analalt.  —  Die  Blutungen  und  der  AiMflnaa  haiiefa 
seitdem  aufgebort,  die  Menstruation  war  wieder  regelmässig 
eiugclrt.'lt'ii  und  das  Aussebeu  uml  (iie  Kräfte  liaUeii  sich 
hedeuleiid  verbessert  Auch  jetzt,  iiacb  2%  Jahren,  beüodet 
iiah  die  Frau  vollkommen  wohl.  —  Die  mikroskopische  Unter- 
anahnag  der  Vaginnlpartioa  aaigk  keine  BrefaaaleDMnte.  Die 
fTiWriMfhllifcil  war«!  »ie  kei  der  polypiaen  VarUngarang  der 
VagiaalportioD  kypartrapiitaali  und  die  Ca ßaae  st/kt  laldraicli. 

Fall         Slaike  Verlängerung  und  VerdickQn[^   der  Vagiualpoition. 
Abtragung  därselben  duick  deu  ücrascui  und  nach  dessen  Zerbrechen 
durch  ichneidende  Instrumente.    Primäre  und  äe&undare  Blutungen. 
Heftige  JUactionaerscheinuugen.    Heilung  nach  vier  Wochen. 

■ 

Wm  OrUmwM  aus  Wiedarkingen  (Profina  Stariieahory 

iu  Hessen),  44  Jahre  alt,  wurde  im  September  1H57  in  die 
üeilanstalt  .iiii^euuniiiini.  Sie  kiaglu  über  ziebt  iidc  Srhmerzen 
in  den  Genitalien,  und  uu  Kreuze,  über  bet>tandigeji  Schleim- 
öfter»  «iedarkebrende,  stiakere  Blutungan.  Bei 
tMagjanfiMf  aaibat  iKi  ItagerMii  Saabaiif  ^pQrlo 
Mnsntin  Mars»  daas  ein  iUrper  awiaalia»  den  iusaeian  €io- 
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Frau  xufolge,  seit  vier  Jahren.  Sie  hatte  mehrere  Kinder 
geboren;  das  jüngsic  ist  12  Jahre  alt.  —  Die  Üntprstichung 
ergab,  dass  der  Muttermund  zischen  den  Scbamlippeu  lag, 
4am  derselbe,  besondert  aber  die  Mntere  ihilennundijlipyi 
Mir  nandiaH  «Ml  fwilagerl  wm  wd  itm  m  der  leMm 

Mft  den  ttnlenBoiieiiden  Phigw  lEomile  men  4St  sehr 

langprte  Vaginalport !( III  lui>  zum  Scheidengewölbt»  rerfolgen  iiml 
davon  üiitTzeugen ,  dass  sich  diesen  ijui  \\eüig  geseiikl 
hatte.  Durch  dah  biuteii'  SclH>ideugewdUK  lüblte  uiaa  ealir 
doitürh  den  ftfimer  der  Getenmlter.  weMie  etab  neeb 
Jdtf  m,  aUinlou  Winkel  —geittge«  Iwtta  MftderlAM- 
e«ide,  deren  Gonvenlil  der  fietreflMiea  der  OeUmMer 
wegen  nach  der  Symphyse  gerichtet  wenlen  iiiusste,  konnte 
iiiau  (von  der  Spitze  der  liiiiteitMi  MiiUf]  liiiHuUlip])*'  fjferechnet) 
4  Ys  Zoll  lief  in  die  Gebfimiultcrböble  eiuch*iiigeu.  Sie  war 
§km  1-  1 V«  Zoll  abner»  verlängftt  —  Wir  hatten  es  dab« 
hier  mü  abMNM  Verii^nii«  der  VegiiM^ertien, 
iHMipHegt  mÜ  eiaer  ■cht  liiiifcgwHpjii  tOAiidmfciugang  dy 
fffiMIweiilti'  SU  ttmi.  —  ¥er  Aieea  wer  die  Abtragung  dar 
Vaginalporlion  angezeigt.  ~  leb  wäldle  hierzu  den  Ecraseor 
um  äo  lieber,  weil  niit  der  abnormen  Veiiangerung  und 
VerdifikuBg  der  MutterimiBdalip^eB  roeistentbeils  auch  eine 
VenMimnig  wA  YeifrieeenMig  dbr  MBbMi  gMindeii  vM» 
•e  desa  bei  der  Abtregueg  mSl  f''hWffHn#f'n  taMMMn 
eine  eefar  bedeulende  Bhrtmg  in  cnnurten  gewoeoe  nire« 
Am  19.  September  ffthrte  ich  die  Operation  im  Beisein  und 
mit  der  Assistenz 'd«  i  PÜr.  von  Haartmami  (aub  Petersburg), 
Heid enr eich  und  Hegar  aus.  Der  Uterus  wurde  mit 
M%9tna£uhm  Hakeitaenfen  biarmlergesogen,  die  Kette  dee 
Emmm  ctm  1  Ml  ntf  der  flpte  der  Widflnii  «nd  ebm 
$  Uden  m  tei  tede  der  veideim  IbmemMdtt^ 
.enlAnl«  «ea  die  Vii|liiel|iMllon  angelegt  und  von  30  m 
20  Secunden  gliedv\cii>«  znsamruengesehnrirt.  b-  tider  ^icL 
die  kette  in  die  Theile  emgrab,  uui  m  iiedeutender  jBiifiüe 
dia^Aoalrai^ng  bei  dem  gbedewenn  yiianiHimiieehiiili  i  n  ««ein. 
läe  mewitdiiHi  ^ammHk  me  endtteb  0d  groee»  de»  >db  lette 
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ürlinelL  Die  diok«  umI  sMm  VwpmiMitMmkmi  mm  warn 

Md  dit  so  EteinfingprMte  iwmmenfqirBMle^  UtffmubsUm 

mesfite  irh  mit  dem  Messer  und  der  Sciioen»  abtragen,  da 

mir  IhiKm    krm  zweiter  Ecrasoiir  zu  (ididti-  >i;uiit  —  N»fh 

4w  U^'a4ion  cntsUind  eine  neiuUcli  hellige  Elulimg  und  als 

irir  nun  zur  Untersuchung  div  sorückgebliebenen  Wundfiadie 

ilas  VaginaliewAlbe  bdOUleD,  foiid«n  wir  «b  Locfa,  dnreh 

W6kh6K  nu  UMBiihcD  dsr  SclMMcBsohMiiiiMNit  imd  don  Rckle 

der  forderen  Mutteimandslip^ie  lioeh  nadi  ohen  dringen  I 

konnte.    Ich  gl.iulil«!  anf;m->.  ich  hätte  ein  Loch  in  die 

UrioLiase  oder  in  das  Bauciilell  gequetscht    Aber  ersterer 

Annahme   widersprach   der  Umatand,  dass  kein  Tropfen 

Vnm  dnth  dta  Mwdi  aUlow  und  die  laMm  ÜMer^^ 

ka^pMe  MA  Rata,  grate,  weO  wir  dordi  dea  Leck  kckian 

iarm  fikhltan  «ad-wcfl        dar  fordaren  Mutürafiiidaliiipe 

nur  eiu  Sdlck  von  5  Linien  allgetragen  war,  während  in 

noriiiaien  Verhrdlnishen  der  Ansalzpunkt  der  Bauchfellfalh  mehr 

als  einen  ZoU  van  der  Spitze  der  vorderen  MuUeriuuud^ppe 

mulSmA  liegt   Nach  wkderhoiter  Unterandiung  kamen  wir 

m  dar  KridlnHgBwaiae,  dnaa  daa  iiocb  diirdi  AbrakNm  des 

aordareii  Vaginal0Bw6lbea  ▼an  dar  topdanen  Seila  den  Ifatlai^ 

iialaea,  «i^die  durch  lockeres  ZeUgewebe  vertranden  sind, 

enl&tanden  sein  jinisse.  —  Die  ziendich  heftige  Blutiing  wurde 

durch  Tampoiiatie  mit  Charpiekugeln,  welche  in  Eisenchlorid- 

lAmui$  ^atanaht  waren,  gi^stillt.  —  Der  Verlauf  war  in  den 

aman  Tigaa  nadl  dar  Oparation  ein  .aahr  gAnaÜgar.  INe 

fjnm  batla  nnr  geringes  ilaber  md  Mm  ZMtm  einer  he- 

fMMelen  IVrilenItia.   Am  ttaatm  'H^  antainad  aber  einf; 

NachbiiUui%  m  soleber  Heftigkeit,  da«s  sie  mir  iiehr  schwer 

nach  erneuter,  sehr  genauer  'ram(M>ii,ide  gestillt  werden  kojiate. 

Die  au  m,h  nichi  kräftige  Frau  wurde  anämisch;  das  sunick- 

gaballane  «Ü  SHar  «id  Vaginaiaciifeini  gamiaclUB  Mnt  aeraatale 

aUi,  ffoih-  tMfcr  aürk,  Mala  die  Vagina  an  md  fermaelile 

heMge'  Stdknimen.  Daftel  wnnde  dar  Uniariaili  adMMmdMft, 

die  Zunge  trocken;  der  PuJs  zählte  130 — 140  Schiige.  — 

Diese  Symptome  dHU«'rten  rn  gleicher  Heftigkeit  inehi*  rr  faije 

lang  fort,   hia  ich   die  lauipanii^ten  Cbarpiekugelu  nach 

«nd  naefa  wiedar  «mfonH  halte.  Daa  B<  linden  hfeeerle  ^ 

Digitized  by  Google 


jelil  «Unftfig  und  mdi  ner  WoditB  konste  di«  Oparirla  ib 
gelnili,  imo  auch  immIi  scbwadi,  di«  Anttalt  veriaamL  — 
Nach  man  ImUwb  Jahre  aldlte  akb  die  Fnii  wiedar  w. 

Sie  ist  blühend  und  gesund.  Die  Menstruation  ist  regelmäflsig 
svnul«  rgekelirl.  Dns  abgerissene  Vaiiiiialtfewülhe  hat  sich  diirrh 
eine  feilte,  sternfönnig  zuaauinienge^tigeiie  Naitie  inil  <kui 
Meate  der  ¥ordcrea  MuUenniiiidil^^  meiMgL 

Fall  4.  fak»  MaatMiie  Tadlafamg  vid  ?«dirinuic  aar  Tailial- 
fartiaa.  AavoteHaa  duaalbaa  teik  ta  iaraaaar.  Xaiaa  prteiiaa 
maä  ■aattiiMraa  Slntaagatt.  Omnag  aaah  IS  Tagaa. 

I>ip  .^Sjährige  Frau  E  g  in  Daiiiisladl  litt  an  einer 

80  bedeutenden  Veriängeiung  der  Vagiitti|iarlÄaa ,  daaa  dar 
MnUarnMind  swiaelien  den  groaaaii  Üandippen  herfomgli, 
Httireiid  daaVagiiudgearAilw  aeineo  mmaalea  Slaod  hphipto» 
Mler  mur  ekia  sehr  geringe  Seakimg  arlkiaB  balla.  Die  Ter- 
ISngerung  betraf  beide  Mu(termünd«iHppen  gleichmässig.  Dabei 
waren  sie  v«  rdiekt  uiitl  an  dv.i  ijiiitereri  hatte  sich,  ein  Ga- 
scliwür  gebiiUel.  liei  der  Operation,  welche  von  Dr.  Tenner 
'm  Mai  1858  ausgefüfan  wurde,  wurde  die  Vaglnaipertaan 
■rit  itfflftaana/aoheii  Hatowangen  m  weit  benwgaiogeii,  da« 
die  Kette  dea  icraaesr  roo  der  Seite  ber  olme  MAhe  «n 
den  flbmTofinendeü  TbcA  dereelben  gelegt  werden  kemia. 

Die  Kette  wiirtle  dieses  Mal  nn  iil  -  >  iu*ht  am  hei  abgezogenen 
Vagiiialgf'wölhe,  wie  in  dem  vorliergelienden  Falle  augelegl, 
sondern  die  rinsehnüruiigsstelle  wurde  eiwa  Va — ^ 
doHisellMn  eBiferoi  gewählt.  Zur  SchAlsuig  for  Bereimielm 
oder  Akraiaaen  uMliocPBdar  Theile  wurde  eine  adu*  laage, 
Weite,  gebogene,  an  den  Seiten  aüunpfe  Nadel  an  der  SlA, 
an  welcher  die  Abipietschung  stattfinden  sollte,  durch  die 
Dicke  lici"  Vagiiiaiporii'Hi  (lurchg<'steckt  un<l  vor  dei  ^rihrii  tlit* 
Kette  angelegt.  Nachdcnt  s»ieh  diese  schon  liei  eingegraben 
hatte,  brach  der  Zapfen,  an  wekshem'  m  be^tfig^  war«.  Oa 
aber  an  dienana  Faiie  swei  InatmoieDla  nitgiaimnMii  warai» 
.wurde  aofait  da«  xweile  angelogl  und  die  Operalieii  ffdiendet 
Die  Frau  hatte  hftchatene  Ilractoeo  Bhit  Verioiwn  and 
kein  umgebender  Theil  war  abgerissen  oder  durcbgequetsclit 
worden.       Nach  der  OperaUiui  irafen  mn  -^Aw  nubpdenf'  iuie 

fiahia'warhrinuniitfm  umi  "i^Hiu  ^au  iMa*'Htiii»itma  mix, 
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10  Tag«"!!  verlioss  Pn(.  da>  iJittc  tiriil  uach  12  Tageu  wagte 
sie  sich  bereiu  ui&  Freie,  Die  VVuuUe  ist,  wie  eine  iiacli 
mem  Monate  unternomnieiie  Untersuchung  lehrte,  vollkoauiiei 
reroarbt  und  alle  Ihiberea  Baadiwerdea  aind  gehoben.  — 
pBio  lialbes  iabr  aadi  dar  Operatioo  wwrde  die  Fraa«  weleba 
Torber  18  lahre  lang  kinderlos  get^eben  war,  schwanger  und 
erwartet  ia  einigen  Monüleii  ihre  Niederkunft  Die  üiniitiiirie 
Vaginalportion  ist  Sy^  Ceiitini.  lang;  die  WtuUuugeu  (irr 

lo  4wt  beachriebenBO  viar  Fitten  Inlla  dia  AiiiiltitMtit 
der  Vaginalportion  die  bealai  Folg)e»  für  den  Geaundheita-  . 

zustand.  In  drei  Filllen  wurde  di«'  sehr  l)eeinlrru  htigte  Ge- 
siiiMilifil  vüllivüjujnen  wiederhergestellt,  in  dem  Falle  von 
Epithehalkrebs  des  Muttermuadeü  wui'den  die  Beschweitlen 
nelir  ab  ein  4ahr  lang  gehoben.  —  In  allen  vier  Fällen  glftckle 
ea,  den  llteni«  berabiniieiieB,  wodurch  die  ittafOhraag  dar 
Ofienttion  aehr  erkaGblert  wurde» 

Vergleichen  wir  nun  die  Erfolge  der  beiden  in  obigen 
Fällen  angewendeten  Operationsinelhoden,  so  linden  wir  die 
schnellste  und  glücklichste  iiedung  in  dem  vierten  Falk,  in 
welchem  die  Anputation  der  Vaginalporlion  mit  dem  Ecraseor 
anagafubrl  worde.  —  Jn  den  drei  efsten  FäUeo,  in  wetehen 
die  Operation  mil  schneidenden  Inalnuneaten  auageAldiri  oder 
wenigstena  vollendet  wurde,  traten  nicht  allein  schon  während 
der  Operation  sein*  heftige  Diulungen  ein,  sondern  es  ent- 
standen auch  am  dritten,  fünften  und  neunten  Tage  iNach- 
biutungen,  welche  gefahrdrohend  waren  und  eine  niehr  oder 
weniger  bedeutende  Andmie  inr  Folge  hatten.  Im  vierten 
Fafle  ^MMWfii  war  die  fflntting  eine  kaum  nennenswerihn*  - 
es  trat  femer  keine  SecundSrbhitong  ein,  obgleich  die  Fran 
schon  am  10.  Tage  das  Bett  veriiess  und  am  12.  Tage 
Spaziergänge  machte.  —  Auch  von  anderen  Operateuren,  weiche 
das  Ecrasement  der  Vnuiiudportion  ausführten,  z.  B.  von 
Brodau f  weicher  vier  Mal  operirte,  wurde  weder  eine  primäre 
noch  eine  secundare  Blutung  beobachtet,  so  dasa  neben  dem 
Tortheil  des  unblutigen  Operationsaktes  der  Verschhiss  dar 
Geflsse  durch  Ecrasement  auch  nachhaltiger  scheint,  als  fiaeh 
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XXIX.    Stmon^  Operatioaeo  an  deu 


Operation  durch  schneidend«^  Iii^ii  iiim nie  und  Stiiiuug 
der  iiiuluiig  durcli  cmes  ilei  l^t'^U'll  S(\j»tika,  durcii  Chioreisen. 
lieber  die  Vorzüge  des  Eeraseuieut  vor  der  Abtragung  der 
SclMidaiportioD  durah  sehiwideMle  laMniaMnto  ktaile  tahttti 
km  Iwäfel  Min»  wem  nkhl  amfare,  selbst  y4>sey<o  FfadiÜMsli» 
kei  jeiMP  Mediode  keobaclilst  wofdeo  wiMiD.  Wie  nlwfcJi 
in  dem  üben  beschriebenen  (h'illen  Falle  das  Vaginalgewölbe 
von  der  Vord(*rseile  der  Va^iinülpdrlion  aljLici  isscn  winde  so  kam 
dieses  Abreifiäen  oder  die  iluixlu^uebdiuiif^  umiiegetiiler  Tbede 
aiaeb  anderen  Operatouren  and  maiichmal  in  so  hotwni  Gmde 
for,  daae  vordere  oder  Iniere  BaaolifallMBn  leeiiopen  wurden^ 
das«  Lödier  m  die  UHnMaoe  entelanden  and  dees  sogar  der 
Tod  die  Folge  war.  Es  handelte  sieh  deshalb  vor 
die  Frage,  ob  diese  übli-u  Ereignisse  heim  Ecrasemeut  dei* 
Scbeidenporlion  lutiiL  zu  \eiiiieiilen  suid?  —  Breslau,  dem 
wir  iuehrero  bemerlLenswertlie  Ai*ükel  Ümt  d^se  Operation 
wdmkai,  machle  herelts  versohiedene  Yoisclitogo  in  dioNr 
BetiefauQg.  Zur  Venneidiiog  der  Durchqnetsehung  uaBegeoder 
TMe  «od  des  Ahgiekens  des  feeraseiir  noch  vom  wiU 
Breslau  *)  die  Vagiiialbaut  und  das  subniucose  Gewebe  circuni- 

#  ■ 

ddireu  und  di»'  Kette  des  Fcra^t  ur  in  die  dadurch  gebildete 
Furche  aiüegen,  er  will  ferner,  wenn  ei*  bemerkt,  üaas  sich 
Etwas  von  da*  Scheide  in  die  JUtto  hineiodrängt,  diese  wieder 
Miem  dnd  voir  MeoeM  anlegen  und  wül  endheb  ein  Ah- 
gMaan  deo  ferwenr  dadnroh  mneident  dass  er  die  Vaginal- 
IHirtion  vor  der  Stelle,  an  welcher  die  Kette  augel«  gl  wird, 
mit  natitiltormigen  Stiften  durchsticht.  — "  Diese  Vorschläge 
scheinen  mir  aber  nicht  ganz  zweckentsprechend  und  aus- 
foidieud  2u  sein.  Denn  die  Durchschneidung  der  Vaginalhant 
und  des  aitauotan  Gewebes  wMe  eine  bedentaDde  BliMg 


1)  Breslau  beobachtete  bei  seinen  vier  Fätleo  die  JJurch- 
quetackuQg  höber  gelegener  Theile  zwei  Mal.  Ein  Mal  wurde 
die  vordere  Peritouüolfulte  geöffnet  und  eine  Darmschlinge  fiel 
in  die  Scheide  vor,  das  «weite  Hai  wurde  ein  Loch  in  die  vo^ere 
Wand  der  Scheide  gequetseht  und  die  Üriiibla«e  blosgelegf  (t.  A«rst« 
liebes  InteUigensblsfefc  Ba/riseher  Aerate,  1868,  No.  3).  —  Avob 
LtmgitilMtf  CrM  Odhaaan  FerltoolaliUten  beim  AeittMaftenl  der 
MwMeofoiflon. 
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dABt0  ihiinhMlMiil^ii  wlpieo*  t4D  LodMni  md  Wltdnr 
■■iUew  isr  K«tte  karni  nar  Anfkng  der  Operation,  beim 
AbgWleii  «lersf'HnMK  von  ISulzi'ii  sein,  da  nach  dcnl  fesTen 
Einscliüüi  eu  kt^iii  benachbarter  Theü  in  die  hette  hineiii- 
gedringt  wird;  ein  Abgleiten  deg  Eeraseur  ngcli  unlMi  (dm 
ftbrigw  keiM  flclMii>»  kragt  mid  kieM  teitimett  wmdm 
ktm)  «M  bei  flW|fer  AnAMtsamkdt  wdi  okm  MIe  lo 

ivelchen  die  Vaginalporüoii  vor  der  Kette  gefasst  wird,  dem 
Abgleiten  ein  hiuroichendes  Hinderniss  entgegenstellen. 

Ich  aiaclitc  deshalb  mit  mehreren  meiner  CoUegen,  he- 
M4m  mit  Herrn  Dr.  IWfiar/vmebietee  Tmacke  ui 
LiMmi  fta*  dit  SaMiMKiMinMi  ubA  4I9  TenncMng  dmr 
Dm^iNiMiMnig  Mtber  gelegener  Tkeil«.  Nack  dtewn  ¥er- 
»tichen  und  den  bis  jetzt  an  Lebenden  gemachten  Beobachtungen 
giHdbe  ich  folgende  Sätze  als  gerec^iertigt  aulsteilen  zu 
können: 

1)  Von  einem  Hereinziehen  umliegend,  nickt  unmittelbar 
•BBcküMer  'Tkiile  ia  die  Kette  des  Eonseur,  nwknk  die 
■itlbiMg  dir  PlMteuMmeii,  der  l7rM>laM  i.  w.  eiUM 
ffüNki,  kaui  idckl  die  Bede  eeki»  Die  Kette  cfnet^d  en 

•der  Steile  durch,  um  welche  sie  fest,  angezogen  ist.  Vcfr 
dem-  festen  Anzieben  kann  sie  zwar  abgleiten  und  die  Stelle 
verlassen,  um  weiche  sie  ursprünglich  lag,  bei  einiger 
liiifMwinwIiiiil  kmn  eki  eolehee  Abg^eiteo  jedock  kkM 
tnvdedMi  werdm* 

f)DeB  kedevtendete  vrileliltekelleiaeal  rar  Donkh, 

quetschung  von  Tlieilen  des  Vaginalgewölbes,  der  Peritonäal- 
falten  und  dtr  l  iiiibLisi  i>t  nnsf reitig  darin  zu  hucbtn.  dass 
beim  Heninterzieben  des  Llerus  die  genannten  in  unmittelbarer 
Verbindoo^  uM  der  Vafiiialportion  stehiBd^  GebiUe  gleipk- 
iiW§  knHkMKcMifCD  Md  dwe  dto  Sem  dce  tbsntB&t 
fldttelker  um  dieeeiben  angelegt  wurde.  Wkr  hallen  M  den 
attgealditeft'  Experhnenten  rieifhelie  Gelegenheit  zu  beobachten, 
wie  leicht  es  geschieht,  dass  das  Vaginalgewölbe,  die  Peritr)ii;i.il-  » 
falten  u.  s..  w.  bei  btäikerem  lleruiiterzieben  des  Uterus  ai 
die  Kette  dca  &mmtr  (aUen  und  auf  diese  VVeiae  dnnkr 
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XXXX.   himou^  Ope rationell  dea 


grquelbclit  wei  den.  ^)  —  Üa  iiidcüiieu  eiue  solche  uiiitiilleibare 
l^riffiMUig  der  FeritonäuÜalteu  likhl  aUeia  beiui  Ecrasemeut, 
mmimk  ^9sm  M  der  Abtngung  der  Yagiiül|MriioB  4wnt 
miaaAm&b  fantmuienl«  «od  die  gUMMiide  SdiacIdeicliBagff 
vorkmat  (s.  SiCiimgeft  der  GmlM*ft  Ar  €elNirtMlfe  in 
Rrrliii  in  Rd.  ^,  H.  4  und  Bd.  XI,  H.  5  dieser  ZeitedirÜl^, 
bo  isl  sie  :iiuli  iriiiii  lit  ii)  Eerai^euii  zur  Last  zu  legen. 

3)  Luie  "Zerre issuiig  hötier  geiegeoer  Tbeile  kann  im 
.  dem  EmseoMuii  der  Vagioalportioo  m60kkarmmt  m(  xweMri 
Alt  eMsteiMO,  BAmüdi  durch  gewaltMiiie  Vwchiib— g  lud 
durch  «tniuiUeibare  AhraiMtuig.  —  Gme  gewaHsum  Var- 
adbiebng  fcantt  dadurch  hrtÜngt  werden,  dasa  <fia  VagioBlhant, 
besonders  weun  sie  abnoi^  verdiekl  ist,  eine  prössere 
<ioliärüiiz  besitzt,  aj^  die  \oii  dersellieii  iimhüllli'  l  lenuduiibiatiz. 
liie  lestere  Vaginaibaut  wird  vor  iiirer  Duffcliqtietocbun^  sehr  lief 
gagao dia  UBMGfanfiroBgaBtdie  faerabgeto^aii,  wihniid  die  weniger 
oohimte,  danmlir  ^elagwie  ütermartiBtwi  am  Ihn!  Mhar 
dttrcbtreout  und  tod  der  Umschnflrungsstelle  ab  und  nndi 
oben  gedrängt  wird.  Durch  diese  gewaltsame  Verschiebung  der 
Vaginalbaut  nach  unten  niid  der  ütei  iiisultsinDz  nach  oben, 
kann  das  dieselbe  verbindende  lockere  Zellgewebe  zerreissen. 
In  der  That  scheint  die  Abreissung  des  Vaguialgew6lbes  wmtk 
licberrata  der  V^ginalportion,  fwkhe  im  ohan  beaehnubeiMn 
dritten  Falle  voriUua,  auf  diese  Weise  enletandan  tu  acin.  — 
Eine  Zerreissung  von  Theilen,  welche  Ifter  der  ümachnftninga-  • 
stelle  liefen,  k.iim  bei  dorn  Ecrasemeut  wühl  .uich  noch  dadurcli 
zu  Stande  l^unimen,  dass  die  unmittelbai  (inischnüile  Steile 
der  Vaginalscbleimbaut  cobirtater  ist,  als  darüber  gelegene 
Thede  dtraeihen.  Bei  deoa  gewaUeanen  HerontenieheB  dar 
VaginalhanA  nach  der  UmachnOningaetene,  können  die  bfihir 
gelegeneu  f  weniger  fealen  Theile  ahreiaeen,  wifarand  die  nm- 
scbnürle  Stelle  nicht  durclitrennl  wird.  Eine  solche  Abreissung 
h6ber  gelegener  1  heile  kann  daher  besonders  dami  ätalUimlett, 


1)  Bei  nn^eren  Kxperiiueiiten  an  der  Leiche  entfernten  wir 
die  (iriläniir  aus  der  Untorleili»h'"'h!o ,  tiafhdem  wir  das  Coloo 
deMceiideiis  iiber  der  Flcxura  iliaca  unterbunden  und  durch- 
schnitten  hatten.  Auf  diese  Woiso  konnten  wir  die  Plicae  vesico- 
uterina  und  recto-nterinu  ^ -ii  lu  in  Äuj^öuyrhein  nehmen  wod  liir 
Verhalten  bei  dem  Kcrasemeut  der  Vaginal^urtion  coutrolireD. 


weiblicben  OescblecbtoibeiUn. 


mwm  dieße  durch  infiitraUou,  Maceratiofi,  (beschwüre  u*  s.  w. 
nehr  an  Cohärenz  verloren  Laben «  als  die  immittelber  uoh 
•blinirten  Stellen.  In  dem  FaUe,  weldier  von  BMimt  in 
40m  Mtea  Bande  von  Seammuts  Beitrigeir  tut  Cebnrts* 
künde  und  Franenkrankbeiten  abgebildet  ist,  wurde  ein 
«ungenforniiges  Stück  dp»  vorderen  Vaginalgewölbes  entfernt, 
welchem  auf  diese  \V  eise  abgerissen  zu  sein»  scheint.  —  Beide 
,  Arten  der  Zernnssung  höber  gelegener  Theile  haben  wir 
Weesen  bei  oneeven  fiiperimenien  an  Leicbea  nieht  beobncfacet 
Mier  dtrlUn  eie  woU  aocb  nur  hdcbet  «nsnebmeweiae 
eofftuMMuen* 

Zur  Vi  i  fiutung  der  unmitlelbiu  i  n  Durchquet- 
schung und  (It's  A hr*«i !>seiih  uuiiiegeiidcr  Theile  haben 
wir  folgende  V<M*eiciit6maaafiregelo  als  die  sweokmassigsten 
getadens 

1)  Bevor  der  Ulerm  henbgeiogeii  Ist,  mieet  auMi 
nÜ  eimai  MeaeellbdieB  die  Entfernung  des  fielen  Rendes 

der  Mutternuuidslippen  von  dem  Ansalzpunkle  (U-s  Vaginal- 
gewöii>os  IM  den  Mutlerhals  und  legt  iiatli  herahj-'^zogenem 
Uterus  die  Ikette  des  Ecraseur  oiemals  höber,  sondern  eher 
etwas  tiefer  an«  ak  die  Entfernung  des  MiHlermundes  von 
dem  Vaginalgewübe  betragen  hatte*  Da  sieb  nflmiklir  das 
▼tf^inalgewdlbe  Kiefer  ansM,  als  die  Stelle  sich  befindet,  bis 
zu  welcher  die  PerttonialfaUeu  herabreicben  (vgl.  die  Durch- 
schnittszeichnung von  Dr.  KoMratt$ch,  Leipzig  1854),  so 
wird  man  bei  Wahrung  der  angegebenen  Vorsichlsmaassregel 
wohl  nicht  leicht  Gefahr  laufen,  diese  Fallen  unmitlelhar  zu 
erMMo.  Ebensowenig  ist  an  eine  Ertkflmmg  der  ürinblase 
su  denken,  weil  awh  sie  erst  ebcrbalb  des  VaginalgewiUbeB 
mit  dem  Vteras  in  unmittelbare  Verbindung  kommt.  —  Die 
Messung  der  Eulfenjüiig  des  Muttermundes  vom  Var:iiui!gesvölbe 
niuss  aber  inuiiei'  in  der  Kückeidage  vorgenoiiiüiei»  werden. 
Denn  nicht  selten  ist  mit  den  venifihiedeaea  UehelA,  welohe 
die  Amputation  der  Vagina Jporlion  nolbwendig  machen,  eine 
Senkung  der  Gebärmutter  und  des  Vagina]ge#5lbes  complicirt, 
so  dass  die  betreffenden  Organe  nur  in  der  RAckenlage  der 
Patientin  ihre  normale  SleUuug  zu.  cinauder  einnehmen. 

Selbstverstandlicli  ist  die  augegeheiie  Vorsichlsmaassregel, 
die  wichtigste  vuu.alku,  nicbt  allein  bei  der  Abtragung  der 
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Vagmaipul  Uou  durch  den  Eci'dbeiu ,  s»ou4ero  kei^sdßT  0|)«raUui4jy- 
mtlhode  zu  wahi'en. ') 

2)  Zur  feste«  Mariunug  der  Grmui,  an  welelMr  4iß 
VifMfiartMHi  ükgMn^ta  wvdta  «tf      wVerMiag  im 

portioii  au  der  lu  dwchtrewcndeB  Steile  mit  einer  langen, 

breiten,  gebogfiiea,  an  dcu  Seilen  shimpfefi  Nadel von  vum 
nach  biuleu  und  unter  Umständen  von  rec  lits  tia(  I)  links  und 
lagl  die  Kette  vor  dAraeU»Qa  um  die  \»^^iaiymüm.  Durcb 
fkm  iNMileo  N«dela,  for  weicheii  d«r  Eeiasw  ngdkigt  «iiii 
wird  der  «ehr  stt  fflnliteiMieo  VenduelKiiig  der  nooh  Mwpm 
Kelle  MMih  obeB  und  den  Abrei98en  bfilMr  gelegener  Tlieile 
♦Mii  HiiHjrrriiss  eiil^vj^cngesetzt,  das  wohl  ausreichend  sein 
(iiu  tlc.  Ii»  allen  uiis^ereu  ^  ersuchen  au  der  Leiche  weiugslens, 
hei  weidieu  wir  diese  Nadeln  (und  zwar  meitil  nur  eine  einzige» 
«alcfae  wi  vom  nach  hinten  digrcbgetlociieu  wurde)  an- 
wendileQ,  fiuid  keine  ZorreiBfUBg  oder  Ahguetefhung  bßkm 
gelegener  Tlieile  statt.  JBbenen  wurde  im  f&srlHi  eben 
»chriebenen  Falle  auf  diese  Weise  eine  Abreissung  bOber 
gelegener  Theile  vermieden,  während  im  dritten  Falle,  in 
%velcbeni  ich  die  Nadeln  nicht  geltraucht  hatte,  eine  Abreissung 
^  des  Vaginalgewölbes  von  dem  U4eru8  entstanden  war. 

Die  Aber  der  Kette  des  £crasfur  dwi^tgestoehoMyi  Nadeln  ' 
haben  aber  neben  der  Venneiduiig  dner  VtraeUebnng  der  Kette 


1)  Von  dieier  Vonohrlft  wird  man  nicht  abweichen  dfirfcn, 
Anob  wenn  die  brebsige  Entartung  der  Vaginalportion  Ober  den 
Anaatspnnkt  det  VaginAlgewÖlbes  tiinanfj^eht.  In  dieeen  Ffttlen 
wflirde  eine  Badioalkur  kaum  jemals  bq  erreiidion  und  der  Versnob 
daan  durch  höheres  Abtragen  der  Vaginalportion  au  gef&hrliebeein. 

2)  Die  Nadeln  eind  1  Linie  breit|  damit  sie  denbQber  gelegenen 
Theilen  einen  besseren  Schata  Tor  dem  Abreissen  gewähren;  sie 
sind  an  beiden  Seiten  stumpf»  damit  die  Gefässe  bei  der  Dorch<T 
stecbunf^  der  Vaginalporiion  nicht  durchschnitten  werden;  sie 
sind  von  stlirkorer  nnd  ?ch\v'richcrnr  Kriiintnnn«»,  Tim  ihre  An- 
wendung au  üixItii,  je  nacluJeiii  die  N'aginülportion  vor  (>cler  nur 
:swischen  die  NcUiiinsjialtc  jj-e/.o^'cn  werden  kann;  sie  sind  sehr 
lang,  damit  ihre  lilndcn  nach  U«  r  IitirchRterhung  der  Vaginal- 
portion  die  Süsseren  Geschlechtstheil«  iliorrapen  und  sich  an 
diene  nnlehnen  können,  wenn  die  Amputation  vollendet  ist  tmd 
der  Utei  U8  nur  durch  die  Tadeln  in  der  Sohamepalte  festgehalten 
wird.    (i5.  Fig.  3  a  u.  b.) 
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nach  oben  und  der  Verhütung  des  Abreißseri»  uiiiiie^jeutier  Theile 
auch  uoch  dm  bedeuteuden  Vortheii,  dass  der  ülerus  nach 
vollendeter  Amputaüon  durch  dieselhoR  io  der  ScbanipaU«  f^wt* 
mUIml  wird,  mil  dis  &Blla  niiiBifo  nnmiliflbar  ut  dfif  Phdd. 
Mttdini  etwt  Vs  I<uhb  vor  dmelben  durdbquetscht Mail  ist 
didaixh  in  den  Stand  geseilt,  die  AmpniationssteUe  genau 
besichtigen  und  eine  eiwaige  Blutung  stillen  zu  k^^imen.  —  In 
dieser  Uinsichl  ist  das  Einfüiiren  von  Nadeln  über  der  Stelle 
dwr  AJMragiwg  bei  jeder  OjMralMnsmethodf  anzuratlien  und 
hmnäm  mm  m  ioa  groMem  Nntiea  w  SüUioig  der 

PI«»*»«!»«  immA  ABMyiifaitMn  dir  YaffiBaliMwr**<Mi  dkrth  arhniiidendn 
faitnmeiile  «in.  (S.  flg.  1.) 

'6)  Eine  Verhütung  .der  Verschiebung  des  Ecraseur  und 
der  Abreissung  höher  gelegener  Theile  ist  auch  noch  dadurch 
zu  erreichen,  dass  man  mit  breiter,  an  den  Seilen  stumpfer 
Nadel  die  Mille  der  *  VaginaiportM«  v«n  jm  nach  biiitMi 
diorehstiebli  m  derselben  die  Ketten  von  iwei  EcraMors 
dAhfthrt  und  damif  nadi  beiden  Seiten  hin  durchfuetoebt 
Bei  dieser  Art  der  Durchquetschung  mu^^s  die  jedesmalige 
Pause  zur  gliedweiseii  Zusamiuenschnäruug  wetiigstens  doppelt 
fto  lauge  dauern  (50 — ^.60  Secunden),  als  wenn  die  ganze 
Vaginelporüon  mü  einer  Kette  durchgefjpietscbt  wird.  Denn 
da  die  Durebqaetocbang  mit  swei  Eornseiirs  nur  die  flWte 
dar  Zeit  erfordert,  so  würde  bei  gWcben  Pensen  die 
Qoetsehung  auch  nur  halb  so  stark.  —  Diese  Art  der  Ab- 
tragung hat  aber  gegenüber  der  Amputation  dti  Vaginalpoi  üou 
Diil  einem  Kcraseur  den  Naclitheil,  dass  die  (iefasse,  welche 
längs  der  I^urchfuhrungsdiraung  beider  Ketten  durch  die 
Tagiiu^HNnion  liegen,  nicht  von  Vaginalhaut  bededu  sind. 
Bfli  den  Bnrehyietgdien  sind  diese  GefSsse  der  umnittelbarep 
Btowiilning  der  £cnisenr-KeCte  aosgeeetst  Sie  Werden  des- 
halb viel  eher  zu  Blutungen  Veranlassung  geben,  als  wenn, 


1)  Im  vierten  oben  beschriebenen  Falle  nnd  in  allen  Ex- 
poritnenten  an  dnr  Leiche  hWeh  ein  etwn  Linie  hroitcr  ^^aum 
▼or  der  Nadnl  zurück,  anch  \venn  wir  die  Kette  rliclit  an  der 
Nadel  angelegt  hatten.  —  Boi  der  Aittragung  der  Vaginnlpo rtion 
mit  schneidenden  Jnstrninenton  odci-  mit  der  gliilicnden  «Schneide- 

scbliage  mnss  ebenfalls  6orge  getragen  sverdtiu,  daes  toi  der 
Kadel  ein  biareicbender  Substansreit  surück bleibt. 
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wie  bei  dww  Bcrasemenl  mit  einer  Ke<l<»,  die  lieln^s»'  ritigsuui 
von  (iicker  Vagiualliaut  umhüllt  sind  und  ächuii  vor  ihrer 
Üurchtreiinung  eine  bedeutende  Quetschung  erleiden.  *)  — 
Auch  bei  dieser  Art  der  Abquetschung  wüh]  es  sehr  zweck- 
mlMig  sab,  «eme.  dar  braten  gebogemu  Nadeki  4ber  4er 
DiirolilreimDi^sstdfo  Ten  links  nach  reebls  durch  die  Vagimd' 
portien  dHrtbniBteeken.  (S.  Fig.  2.) 

Sollte  sieh  (wie  es  k;ujm  zweiiWIiaft,  ist)  die  Hinl  inuli«  h- 
keit  dieser  Vorsichlsinaassregeln,  welche  durch  viele  Ex- 
perimente an  der  Leiche  und  in  einem  Faüe  auch  am  Lebenden 
geprftfl  sind,  dnrob  weitere  Fälle  am  Lebeaden  beetlt^en, 
so  mössen  mr  dem  ^craseur  sor  Anipatafion  der  YaginaK 
)>ertion  den  Yonug  Tor  den  scfaneldenden  Instmmenten  ein-  , 
I  .iiiuini.  Denn  in  ihm  besitzen  wir  alsdann  ein  sehr  bequemes 
und  unschiidliches  Mittel,  inn  <lie  VagiiiuiiMjrtiuii  unblutig 
abzufragen  und  den  gefährlichen  Nachblutungen  zu  begegnen. 

Die  angegebeneh  Versirhtsinaassregeln  sind  alter  selb»l- 
ventMlieh  nur  für  die  FAUe  bestinmit,  in  welchen  die 
Vaginalportion  in  oder  .?er  die  Schamspalte  gezogen  werden 
l^ann.  Diese  Fllte  bilden  zwar  die  bei  weitem  grösste  Mehr- 
/ifihl-,  ^)  über  es  kommt  auch  vor,  dass  ein  Herabziehen  des 
Uterus  unmüglich  ist.  Hier  ist  es  nieiniM'  Ansicht*  nach 
räthUcb,  ganz  vom  ficrasenient  afazusefaen.  Denn  selbst  bei 
der  Anwendung  eines  gebogenen  ifccraseur  (dessen  Biegung 
leider  sehr  gering  ist)  Mit  nidit  aDein  der  Schutt  vor 
Abreisaung  höher  gelegener  Theüe,  sondern  audi  die  An- 


^  1)  Auf  diese  Weise,  d.  b.  nüt  swei  Ecraseurs,  trug  ich  in 

einem  Falle  von  Prolnpsus  recti  ein  3'/,  —  4  Zoll  langes  Stück 

des  Mastdarnios  ah.  Die  beiden  Kotten  wurden  von  vorn  nacli 
hinten  durch  den  Vorfall  gefiilnt  und  dieser  durch^rfxiuetscht, 
Oftcbdcm  oberhalb  der  Ketten  ciue  der  oben  beschriebin »-n  langen, 
breiten  Nndoln  durchgestochen  war.  Nach  der  Abtragung  l»lutetün 
mehrere  Gefusse,  wahrscheinlich  weil  ich  »uschnell  üurchgequetscht 
hatte.  Da  aber  der  amputirte  Stumpf  des  Mustdarmes  dnrch  die 
Nadel  vor  der  Mastdarniöduung  festgehalten  warde,  so  war  die 
Blutstillung  leicht  ansznfnhren. 

2)  Diese  Aeussernng  wird  nicht  befremden,  wenn  man  sich 
daran  erinnert,  dass  mit  den  Leiden,  welche  die  Amputation  der 
Vftgittalportion  erheischen,  meist  aohos  eine  Settlmng  desületaa 
QBd  Yaciaslgewatliei  eomplieift  Ist. 
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lug— g-  iter  ättte  wd  die  AbquetsdMiiig  änä  co  «clmrig« 
<iM  aa  dne  mcti  AiMlÜniog  Aaipatitfmi  ohne  Im* 
IfIgMfiek»  Zflmiog  und  Vcriettmg  «miniMNlcr  TMI«'  tunni 

di«^  Abtragung  mit  schneidendpn  Instnimenten  (SchPfre  iiiid 
Siehelmcsser)  ausziisniffihreii,  wem«  nicht  elwa  ein  Mtddel- 
dorpf  wher  A])parat  zu  Gebote  steht,  um  die  Amputatioii 
mü  der  gtobgmlen  ScIweideMblioge  lu  bewerksteliigen. 

(Jeber  die  Abtragung  der  Vaginalportion  durch 
die  gl&bende  Scheideaclilinge  stdien  mir  sellist  kein« 
Beobaditvngen  am  Lebenden  tu  Gebote^  An  der  Leiche  ist 

jedoch  diese  Art  der  Abtrennung  noch  l>ei  weitem  leichter 
liiiil  schneller  auszurohren,  als  mit  dem  Ecraseur,  da  die 
Vaginalhaut  mit  derselben  Leichtigkeit,  wie  das  unter- 
liegende Uleringewebe  von  der  glühenden  SchneidescliJinge 
dnrcbaehttitten  wird.  Von  einem  Abreiaaen  oder  aelbat  nur 
f  on  stärkerer  Zerrung  umliegender  Tbeih»  kann  deshalb  bei 
dieser  Metbode  nidit  die  Rede  sein.   Ferner  ist  bei  hohem 

0 

(ixirlein  Stande  des  Uterus,  hei  welchem  das  Ecrasement 
kaum  anzuwenden  sein  dürfte,  die  Anlegung  der  Schneide* 
chlinge  und  die  Abtrag)mg  der  Vaginalportion  ohne  bcdeuteu<le  ' 
Scbwierigkeit  und  ohne  Verletznng  umli^ender  Theile  auäF- 
sufubren.  —  Wenn  steh  daher  bei  ,dem  Gebraudie  der 
glühend«!  ScbneidescbUnge  zur  Amputation  dfit  Vagmalportion  ,  • 
die  Primir-  und  Seeundflrhhittmgen  ebenso  sicher  vermeiden 
lassen,  wie  bei  dem  Ecrasement  (was  durch  die  Vergleichung  ' 
zahlreicher  Fälle  herausgestellt  werden  nnisste),  so  wini 
erstelle  nicht  allein  in  den  Fällen,  iu  welchen  der  Uterus 
nicht  herabgeiogen  werden  kann,  sondern  in  allen  Fällen 
dem  EcnseoMOt  vonuaehen  aem.  in  der  That  sind  bereits 
mebrehs  FflUe  bekannt,  in  welchen  die  Vaginalportion  wegen 
cancroider  Entartung  mit  der  glühenden  Scfaneldesdilinge 
unblutig  entlemt  wurde.  (S.  zwei  Fälle  von  Middeldorpfm 
Bd.  XI,  H.  5,  pag.  338  dieser  Zeitschrill  und  einen  Fall  Mm 
Schuh  in  der  Wochenschrift  der  k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte 
in  Wien,  1858,  No.  21,  pag.  1^83). 

Indessen  wird  der  Middddorj)fi>diP  Appaiai  wegen 
seiner  Kostspieligkeit,  wegen  der  Umständlichkeit  der  jedes- 
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maligen  Herrichtung  mitl  (k»r  schwierigen  TraJispurUiung, 
vorlaiiiig  keii>p  allgeineinere  Anwendung  finden  und  den 
handlicbereo  Ecraseur  aus  der  Praxi»  in  apeo.  lur  Amptk- 
tatioD  der  Vaginalporlioo  nerdrkiiai  kteoeii.  Uk  hmk  m 
iMMb  Mki  fftr  A&Mm^  obige  Uitormiuhmigw  Aber  te 
tcwnement      Vagiaalportieii  su  wnüffrinilinlMn 

Auch  bei  der  Methode  der  Abtragung  durch  die  ghlhende 
Schneideschltnge  wird  man«  wo  es  nur  angelit,  deu  Lierus 
herunterziehen  und  die  oben  angegebenen  Vorsichtsmaassregela 
zur  VermeidtMip  der  uniniUelbarea  EröfTnung  der  BaucbfiaU- 
fttoi»  der  Unnblase  o.  8.  w.  nnd  lur  leiditano  Slühmg  einer 
etwa  entetandeneD  ffitttong  (DurdistedMo  fOD  Naddo  Ober 
der  Stelle  der  Abtragung)  eintreten  laeaen. 

E^kllrung  der  Tafel. 

Fig.  1.  Ampiitation  einer  abnorm  verlängerten  Vaginalporlioii 
mit  einem  ^eraaeor.  Kalle  dea  ^ieraaeor.  * 
a  und  5,  Sehnttnadebi.  —  e,  JtfWem'aebe  2iange. 

Fig.  2.  Amputation  einer  verlängerten  Vaginalportion  mit 
zwei  Ecraseurs.  EE\  Ketten  der  £cra:»eurs.  — 
a,  Schulzuaiiel. 

Fig.  3.  Schutznadeln,  a,  sehr  bramme,  ^,  weniger  ge- 
krümmte  MadeL 

(FortotfUimg  folgi,) 
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^  .  A  A  A  • 

Tier  weitere  Beitrage  zur  Oynftkologie 
und  Qebnrtdilüfo. 

Prof.  Breslau  in  Zuncb. 

I.    Grosse  Blaseiischcidenfistel,  —  '^vied erholte 
Versuche,  die  Scheide  zu  obliterirea,  — 
unvollkomnieiie  Heilung. 

M.  /?.... r  aus  Hurtiiiiertsb€i>;,  Landgerichts  Aichach, 
^  Jahre  alt,  hat  vor  zwei  Jalireii  zum  ersten  Male  geborte; 
üe  Weiwa  aolieii  16  Btmäm  ^bo»  Erfolg  ■nga^uert  naä 
hmtnt:  cisärt  haben,  hm  mA  adn  SHuiiaB  cHe  Saege  «► 
gelegt  werde  und  naefa  Herdnee,  eine  halbe  Slmde  danemden 
Tractionen  ein  todtes,  grosses,  wohiausgeti*agenes  Kind  idü 
pingedrücktem  Kopfe  eitrahirt  wurde.  Zwei  fage  lang  war 
kein  Urin  mehr  gelassen  worden.  Bai  dem  durch  die  Zangen- 
operaüon  notliwendig  gewoideiieo  Auseinanderspreizen  der 
SchcnlMil  aeheint  eine  geinkBaane  Dahnang,  nelMchi  te- 
rciaanng  der  Gelenkbänder  des  reefaten  Schenkela  alattgetaden 
an  haben,  denn  alabald  empfand  die  R.  einen  heftigen  Maasn 
in  der  rechteu  Hiiftgeleukgogeiid,  musste  bis  vor  einem  haiben 
Jahr  an  Krücken  gelien,  und  ts  ist  eme  Steifigkeit  im  rechten 
Schenkel  fortan  zurückgeblieben.  Das  Bett,  wegen  Untahigkeii 
m  g^an,  nwhi  veriaaaend,  empfiind  die  jß.  in  der  drillan 
Wodhe  nach  ihrer  Enlfaindiing  plMilieh,  da«  ihr  der  Urin 
nnwiUkeriMb  durch  die  Sebalde  abiieaae.  Seit  dM  Zek 
konnte  der  Urin  in  keiner  Lage,  in  keiner  Stellung  weder 
zurückgehalten,  nodt  wijikurlicb  gelassm  werden,  keines  der 
vielen  innerheb  und  äusseriÜGh  aogeweudeieu  Mittel  verbesaevta 
den  trostlosen  Zustand. 

Im  Apiil  ld57  trat  die  Kranke  in  meine  Babandlueg; 
die  Umerancfanng  ergab  IV«'^  Aber  dem  Oriidon  uraifarea 
eine  tbalergroaee  Blosenacbeidenistel,  durch  wekfae  die  Bhiaan 
Schleimhaut  als  lebhalt  rother  Wulst  m  die  Scheide  aiab 
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(JuiTiHiraiigU  Noii  doiii  vonlrriMi  SrhHdiMigmvülbe  tsl  nichts 
mebi*  vorhanden,  üi«  vordere  MuUernmndslrppe  ist  nit  dm 
«bem  Raade  der  Fittci  mwadiMi;  db  gjadw  wm  ganam 
UnAng  rind  m  caHSe  ind  «iraff  gespünt»  dM  ne  «nedv 

MM  gegenseitige  NIbtrung,  noch  eine  weitm  Bidinung  jb«- 
lassen.  Dfi*  lUenis  scheint  unbeweglich,  da  auch  (Ipss^t 
hinler«*  Liinw  mit  dviu  iiiiitemi  SrhcidiMi^j*  wfilhr  durch  narbtgcs 
Biiukgewehe  verwacbsea  —  Linter  bolcbeu  Verhältnissen 
'iwDMte  nar  mter  sehr  geriogw  Ausaicbteii  m£  Erfolg  ad 
aw  bei  uostaligHr  Phigapee  IIb'  dn  Ldm  mBmI  dm 
gedacht  werden,  die  Fistel  nach  einer  der  Iiisber  belanalen 
Methodmi  durch  die  Mutige  Njdil  znm  Verschluss  zu  bnn^'e»n; 
xou  einem  Vrrsrhhiss  durch  (MiiafriMiiion  kdnnte  hei  der  droyse, 
den  callö^üu  Handei'u  etc.  gar  nichl  die  Hede  sein.  So  ent- 
schloss  iob  miaii  dann  mter  Zui-atbeziehung  meines  eben  in 
IMncban  anwaaenden  wrelvteii  Wenodee^  f^o&  €rw/i  SHbei^eaAc 
mmOL  <HHa  nvBcian  Angnoas  mm  nw  wwuk^  <mhi  ▼waennga 
I^Mol  tl»  Cmni^  Gablr  m  geben  und  einen  Verendi  zu 
machen,  die  Scheide  zu  vejschliesseii,  uro  so  Menses  und 
Urin  zu  zwingen,  ihren  Weg  durch  die  rrethra  zu  nehmen. 
Vorerst  versicherte  ich  aiioh  der  Zustimmung  der  Kranken, 
als  auf  ^  apllar  «Her  attao  IhnetlBd»  watreHBie  Be- 
galtnnga-  and  CawcaytowMttigfcait  naAneriunni  nuMlMBd. 
im  itolieln  der  Detreu  2%fira0&^  'V^^ßlf  J^WMfc'Mb  elw 
unternahm  ich  i\m  21.  Aj)ril  die  Oiienüioii  nach  der  von  mir 
In  den  Verhandluii^^en  der  Bonner  Kalnrrorscherversaniinlung 
(ct'r.  diese  Monatsschrift,  XI.  Bd.,  1.  Heft)  bekannt  gemachten 
.Nathode.  Von  der  Uiclfari  be^raend  nuiGbteidinocbiMrWb 
der  Sebalde,  da  wo  aia  k  die  kfatee  Mnanlippa  ibergebt, 
anersC  vecMa  amen  Sefanlll  bia  bntartfi  GananiaBnrf  walciM^ 
Schleimbaut  und  submucöses  Bindegewehe  diirrhih-an^.  Von 
dem  vorderen  und  hinteren  Ende  iliefee>  St  lHuai'>  iVdirte  ich 
je  einen  kurzen,  fast  rechtwinklig  auf  dem  ersten  auf5«it9rend 
nach  aussen,  die  kleine  und  grosse Schamli|ipe  in  gleicbar  Tiaiei, 
wie  die  UebergangaateBe  der  Scbaida  anr  Meinen  Ottiiniiiqiu,  flil 
der  Ibnga  des  Birtonria  diauhdifegend,  Dnrdi  diaae  Sehnitt- 
lürung  kante  kli  im  hmm  nadi  anssen  einen  Lappen  mit 
breiter  wunder  M,i(  h<  jiräpariren,  der  mit  einem  auf  der 
anlgegeogeäctzteii  imkeu  dureb.glekbe  Schnitte  eihalteuca  uach 
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(Tloigler  Rlutstiliuug  ilurdi  eine  m  der  Tiefe  angelegte  Bulken> 
naht  und  durch  mehrere  ufjoin^cfilkhe  Kuopiiiähte  innig  und 
im  ggOMflr  iMiiiifcmiiig  in  Herihraag  gehracbt  mriB»  0aw 
im  '\mA36mm$  der  Sdittib,  naclidein  die  Nihi»  lagtiegt 
*wmB»  eiie  valtolitidige  war,  davon  htmitfinn  wkr*  uu 
Injeciion  von  Wasser  in  die  Urethra  Aherzeugeu,  da  dasselln' 
durch  flic  Urelbia  mh-U  wieder  ablloss.  Ein  elastischer 
Katheter,  gehörig  befestigt,  wurde  penuaiienl  in  der  IJretfarm 
Jiifeo  jBlowwi  und  nur  tetUvaite  tum  Rsiaigiui  hemMk 
fMMmsMQ»  Die  efSle  Operattoa  intar  (Aiwniommuksm  baue 
Mdttsu  iwai  Smnte.^edauerl;  dwch  mebmiaUge»  Erbrnhan 
und  untvfflkftrfichen  Abgang  von  Faeees  msen  Unlerbmhiingeo 
•■iitstandcit.  In  der  lit  \<>m  21.  aut  lioii  i22.  Aprii  ziemUch 
heilige  hchmerxen  lu  der  Wunde,  grusse  Müdigkeit,  kein 
ScUaf.  Die  Wunde  wird  mit  nagakahan  Ceupreflsan  badeakt, 
«warikh  15  Tropfoi  ijaiidamMi. 

Dan  22«  ßmg  tn  StaU,  abar  lMM£iitlaa«aB(r;  Urin  • 
Irtb,  4d«l%,  amaioiiialiaMseb,  dmh  4m  Kalbalar  abtteaaiaid; 

üuäscie  Geiiilalieii  udeuiatös. 

Den  23.  mehrere  stark  spannende,  dem  Dürr  lisch  neiden 
nahe  Nahte  werden  48  Stunden  nach  der  C^ratiun  eni£ernt; 
Wundränder  anainaBderliegend,  aber  au  ainzeinen  Stellen 
twmfMrbig,  aai  aaaar  daaliacber  JUrthüv  wird  aingabradit, 
Waaaer  a^jiairl,  irovon  ain  Thail  dhynb  lüa  Winda  bervatanbart» 

Dan  24  Puls  beschleunigt,  Winde  sehr  nÜBsfarbig,  ward 
stfmdlteh  uiil  einem  Strahl  warmen  Wassers  abgespült,  in  dei- 
Zwisclienzeit  Conipressen  in  Chanuiieuthec  getauciit,  übergelegt; 
gegen  Mittag  fliesst  kein  \}rm  donofa  den  Mathatar  ab;  aus 
dant  hiaiiyan'  dar  CoaoniasHn  poMior  aagremandan  £nda 
dar  Winda  «itt  diaWfirlarbi  Mit  nütUite  vannWil  nbjAm 
geaeben  haben.  Der  aalfenla  Katbetar  iat  wom  ekiar  dUtan 
Sehiehte  eiterigen  von  Blut  geiarbten  Schleimes  umffcben  und 
verstupU.  Wc^jen  der  uiizweileihaft  starken  Heizung  di  i  l{las(; 
und  der  Urethra  wicd  ^ndenweiiie  kein  Mathe  ter  eingelegt, 
dafür  abar  die  Kranke  auf  den  Bauch  genaadefc»  in  welcher 
tia  dm  U^in  aine  2ait  lang  bttbatai  uid  aalbai  nü^ 
kiiMi (ab dwdi dw IJMhra?) cHllamii bM.  DHi24wAbMdB 
trage  ich  einige  oherflfichhche  diphtheritisch- gangränöse  F^ami 
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der  üussereit  Wunde  mit  der  Scheere  ab.   Huii»  sehr 
iclileuuigl,  llauttemperaiui'  erliubt. 

Den  25.    Die  Balkennihte  werden  diircbscbnitten,  die 

ifcgmiiMiia   IMHhgtof  dwreli  den  «Mitetor  mi  dank  Hi 

Wuiuiräncler  reinigen  sich,  das  <li|ihUieritis(  li-^aii^iauöMi  Ei^^udal 
verlii^rt  sich,  FM»fu>rbewi'giiiigeii  geringer. 

Den  ^  Mittags.  Abüuss  vmi  üriii  fast  volistfuidig  durcb . 
dn  UotiM  aUl  fwngyiimi  TMl  dwWwidt.  CiHiri 
■■liiNi  dMimihi  aii  cjnwn  UriM  fiTihiiii«  hiMm  W 

f 

«ine  locker  angelegte  Knopfnahl. 

Den  27.  Die  Kranke  kann  den  Urin  eine  Stunde  l.tn^  lialieii 
uud  afHMiiaii  entleeren,  durch  die  Wunde  fWesst  wenig  ürin  ah. 

Dm  2S.  Die  letzten,  vom  81.  uAd  26.  berrCttirenden 
iiiii[ilbiÜB  rtjuiiMMM,  dv  hfam  DriMM  dar  Wnide 
kü  Mehl  getcMMB«»,  odt  dtr  SpilM  deB  IMm  flugiiB 
kann  m«n  in  die  Mieide  eindringen;  wie  es  sich  mit  dem 
voideieu,  an  dip  Urethra  sich  anschliessenden  Winkel  der  ver- 
einigten  Scharnlippeii  veriialle,  lässt  sich  der  nodi  vorhandenen 
öderoatöse»  Aaecitwaltuag  W9§m  mbt  recht  beurtbeüen.  Die  * 
MiwIm  ABiBfty  ^wiAl,  wiA  ^BMgtf  dlt  SdMidd  an  üras 
ImMm  TWb  *wUtiA  fiiv0hiMBfe&  Iii,  dsA  nilniv  wriiN 
•dMNfllMi  dsidi  bIm  fwidhi  tige  Vanclinbung  efner  fiddoini 
haulfalte  bedingt,  den  l  rin  eine  halbe  Stunde  lang  und  darüber 
halten  und  dann  von  selbst  entleeren. 

Den  30.    Erneutes  Fieber;  3 — 4  Diarrhöen  tägUcli. 

1.  Mai  Um  Fwbtr  wkmut  m;  fimt  iroolm,  batas. 
taiiB  MvIMi  iMligl,  P*  lia   IManMe  ia--15  IM 

2.  bis  5.  Mai.  Status jdein.  — -  Febris  typfaosa.  Mucilagi- 
BOSa  ujul  sänerifches  (Getränk. 

Am  15.  Mai  Remission  aller  Erscheinungen. 

18.  Mai.  Gelterer  AhgiBg  um  Sand  durch  die  hintere 
Onftil»  der  Wwls.  Mit  ^mb  dareh  «eadb«  In  dia  SdKÜB 
liUiliBiiiiliH  KitfMr  Mtt  num  die  lamev«  Wind  und 
cinail',  IM  dv  wiciati  (künstlich  gebildeten)  mit  Hamsalzen 
iiiciuaut  i,  welche  i^ich  ziemlich  leicht  abbruckein.    Zu  dieseui 
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Bebufe  werden  witMierlM^te  bijeclioueu  iiiii  wariueui  Wa&ä«»!' 
m  die  Scheidp  gemacht. 

Aiii  19.  Mai  wertieo  die  Injectionen,  iu  hoi^e  cbemtscher 
AMifM  der  kMnnMmm,  mak  wMm  diese  baupüiGUisii 
Mi  yhmpfcQWtTO  AiDflKMMkMBiMMip  uad  phMphpnMiran 
UkfldMO  beslehen,  mil  Ae.  im»^  (2  S  «tf  1  PAimI  Wmwt) 

fNMdit. 

Den  23.  AlM^iids  enUemte  ich  durch  die  hinten*  (h  nnim^ 
ein  2  Zoll  liinges,  nielirerc  Linien  dickes,  aus  Schleim,  Blut 
und  üanuuikeii  l»e6telidiideft  2a«kigeft  CoRcreiaeQi  laii  Kora- 

Mld  f0^yjpMMtfl09* 

fim  S4.  Smnk  mm  amariiitheB  hiiiilo»  MirfMiidft  mihr 
ein  GmrMMBt  su  Buden. 

Den  27.  neue  Operation.  Trichterförmige  Anfrischnng 
der  hmlcren  von  der  erslen  OjM  iatioii  ht  r  otien  gebiieheuen 
Moldsen  Verbuiduiig  zwischen  Seheide  und  den  aussen  |^e- 
iCgmen  ThailttD;  Vmniguiig  dwofe  vier  üef  durchgezogene  Nalite. 

Bei  der  Operrtion  wird  inenl  nü  Siehcrhcit  «ine  Fieiei 
Mrieetei  ÜMlki  und  dermiMlereo  brtdwiHrtigeBVeniaohMg 
'  der  ineeewn  CeniHiieo  nachgewienw,  die  Mdieeeung  dieeer 
<^ommunication  aber  mit  der  Scheide  wegen  des  nicht  uii- 
heträ<  litlirfuMi  Hlul Verlustes  bei  O|ieratioii  der  biuieren  Fislel 
sg/Üei*  verBchoheu.  Uie  mit  äussemler  (Genauigkeit  vor- 
genoflUBene  Anfriscbung  und  Vereoi^uBg  der  Juaterea  Fiele! 
diMite*  imler  Chkvefmuwriieoe  IV«  Slndeo. . 

Sefnrl  nird  die  KranlLe  in  die  BiMririege  geiHmdlt«  um 
Sfi  Benetzui^  der  hinteren  Wand  ([m-  Scheide  und  folglich 
der  neuen  Wunde  mit  I  nu  soviel  wie  möglich  zu  verhiuderu. 
Wegen  heftiger  Schmerzen  werden  10  TropfiMl  Laildaiiuoi 
({«reicht  und  eiskalte  Umschläge  gemacht 

bk  den  niclieten  Tagen  keine  Merhafte  Beactioik 

Dn80.  EMmong  des  UnteriteM'f adene.  Ahnda  iiMai 
eMm  Urin  dnrch  die  Ualm  Alel;  dnreb  die  Uradm  md 
ein  silberner  Calbcter  eingebracht,  begeii  gelassen  und  die 
Baucblage  permanent  hrÜH-IhtUeu. 

Den  Bl.  EnUenmng  der  drei  öbrigao  Sutucen;  Urin 
ackert  ditreb  die  nor  tbeilweiae  geschloesene  Fistel 

Dtti  6.  tan.  ümnk  den  oi  der  Uiilhni  kfiüiDdon  fjUmir 
UM  litt  m  WMr  «nenn  ete  Tbail  dwili  die 
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4,^  XU.  Brmim,  Vier  wvitofe  BeürSge 

vordere  fistulöse  Verbiodung,  ein  kieiiierer  Theil  iluicU  dit 
hintere  hervorsirkerle.  Die  zunickgebliebene  bintere  Fistel  wiid 
ui  (luii  liadi^icii  l  agen  iiui  TiucL  Cantiiandmu  aceLii .  beU^fH 
üBil  die  Bauchlage  mi  permanentem  QUkaler  beilielialtea. 

Bern  11.  iuiH.  Di«  liiotm  Fislal  nodi  uicfei  niirhlntmi, 
Gafllttrisstion  mit  cinepi  wpitiiwi  La|Ms. 

I>eR  19.  voUkommefter  Veraehluss  der  biuteren  Fistel. 
Der  I  rin  kann  im  Liegen  auf  dem  Uuckcm  % — 1  Stunde 
^'uckgubalLeii  erden. 

Den  20.  Drilio  Operation.  Zweck:  \  erscblmift  der  hinler 
der  Urethralmündung  noch  betiudlichen  QfSwm  fioiMUmritioM 
ak  der  Scheid«.  AüfriMhiii^  der  Setoi  und  der  htotewaWiad 
der  Urethra,  dereu  Orificium  schon  bei  der  ereten  Operatien 
etwas  eingerissen  war.  Anfriseiiung  des  ♦?nls])recliL'i]d(jii  vorderen 
iUis(  liiutlos  (ier  \ereinij;Lcn  Scbauüippen.  \  m  ifiignng  durch 
zwei  Knopinäiile  und  eine  Karlsbader  IValiL  Dauer  der  Operation 
1  Vt  Stunden.  Unmittelbar  nach  der  Operation  Injection  divch 
ileo  Calheler  iu  die  Blase  und  Scheide.  Des  iiyioiite  Wasser 
üeeei  s|ur  aus  de»  Cslheter  wieder  ab.  Die  KiwMui  wd 
m&ht  m  4m  Benchlage  gebracht,  der  süheme  Catbeter  liegen 
gelassen.  Ks  ist  Iipincrkenswerdi,  ilass  die  Kranke  sicii  sehr 
gut  un  die  Bauchlage,  welctic  sie  fast  viei*  Wochen  uuuiUer- 
brochen  beibehielt«  gewöhnte«  iu  arhhff,  ass  iHd 

Mlbet  die  fiicruBeiile  p«r  aoum  eatleada.  ' 

Den  21.  Oedam  der  Lahm;  Puactioo  aik  oiner  Madel; 
halle  FooMMle  jand  MgalMUiett. 

Den  22.  Das  Oedem  nimmt  trotz  wiederholter  Functionen 
weiwv,  ab;  der  über  der  Karlsbader  Nadel  gelegte  Faden 
schneidet  s)tark  ein,  der  Catlieter  i§t  in  der  Urethra  stark 
eingezwängt,  verstopft  sich  wiedefJMilt  mit  Schleim. 

Deh  22.  Abeads  (56  Slwoden  .nach  dar  0|icfati<N|^  wird 
die  Kariabader  Nadel  md  die  iwea  lielUegaMiaa  .SoImm  eot- 
ftemt,  was  dea  bedeatendeB  Oedems  wegen  sehr  acMerig  isL 
Die  Schliessung  dei  Fistel  ibi  mrht  vollständig  gelungen. 

In  den  folgenden  Tajieii  sLellL  sich,  nachdem  das  (ledern 
verschwiiodea  und  einige  ohecUäcldiche  Theile  gangränös  ab- 
gestoasen  waren,  haaiua«  das»  aii  lawiahnw  einer  haNM  fir 
<iiMn  ftalienflidiirliiffl  dnrriirtnHiaaii  CaffanK  hiaiar  der  Direthn. 
welche  dired  in  die  Schaids  roi«!,  W  VeraahlMa  dar  Mütoan 
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und  hinteren  Parlhie  der  Vulva  vollst inulig  gelungim  war.  IVr 
Vrin  winl  1  —  2  SluTHleu  im  Liegen  und  Sitzen  zurnckgefialien 
imd  4aiiD  in  einer  Quantität  von  3 — 5  S  hell,  ^'^uer  reagirend 
«ntfeart,  tWls  dnrob  die  Urethra,  theiJs  duM  die  Ideine 
MioMimchaBili|i|>6DiBtel>  Bei  befügen  Bewegungen,  beim 
Vemeh  ma^Kmkhm,  beim  Stehen  und  Geben  irinfeR  der 
Urin  unwillkäriicb  ab. 

Von  einem  weiteren  Versuche,  die  noch  iM  slehenile  Ver- 
bindung der  äusseren  Genitalien  mit  der  Scheide  zum  gänz- 
lichen Verschluss  su  bringen,  stand  ich  aus  mehreren  Grfinden 
a^.  .Die  Mranke  war  dnrch  die  wiederboHen  Operationen  and 
dorcb  4as  typhfite  Fieber  *Mhr  entkrület  und  bedurfte  der 
ErMeng.«  Von  Canterisation  der  fieCnlOMn  Yerbhidung  konnte 
bei  der  noch  verhältnissmässigen  Weite  dersellion  und  dem 
Mangel  eines  eigentlichen  rohrenlünnigeri  Fisteigaiiges  kein 
Erfolg  erwartet  werden.  Zu  einer  al>erniaiigen  Anltischung 
bfttle  es  «ner  neuen  Verwundung  der  Urethra  bedurft,  ihr 
gamer  hiMrer  Thefl  war  aebon  in  Narbengewebe  umgewandelt, 
um  Zemiaaen  oder  glmNche  ZerslArung  ffires  Muskel-  und 
cavernösen  Gewebes  wire  bei  einer  neuen  Operation  Tast  an- 
vermeidücli  g<*wesen. 

8o  entiiess  ich  denn  iUt  Kiaiiie  am  4.  Juli,  iVeilich  ohne 
weiMB  Zweck  voHatändig  erreicht  zu  haben,  aber  doch  w(>sentlicb 
gtheaaert,  und  varaah  aie  noeh,  damit  ihr  beim  Stehen  und 
Gaben  daa  HerabMMi  dea  Urins  swiacben  den  Schenkehi 
nicbt  Matig  werde,  mit  einem  Urinreoeptaenlum^  aus  ^em  8  Zol 
langen  und  1 V.,  Zoll  tiefen  KaulchoukschifTchen  bestehend, 
Welclies  niiil«'ls  zweier  fiber  die  N.itcs  und  /wricr  nach  vorn 
yerlanfender  Bänder  an  einen  Iteckengurtel  hetestigt  werden 
komle«  Noch  vor  Abreise  der  Kranken  l)esiätigten  das  ge- 
wanMM  Resoltat  die  Herren  Br^SeiU^  Vogd  und  Earpdei. 

Iah  habe  die  Kranke  aeit  der  Zeit  nie  wieder  gesehen, 
aber  gehört,  daas  ihr  Zustand  ein  ertrSglieb  guter  sei. 

In  allen  den  Fällen,  in  welchen  man  bisher  wegen  sehr 
grosser  oder  srlmci  zuganglicher  Blasenscheidenh'steln  die 
Versebliessung  der  S(*lieide  versuchte,  ist  meines  Wissens  noch 
keine  voNaHndige  iieihing  ersieH  worden.  Zwar  berichtet 
8kium  in  DanMtadl,  der  sieh  um  die  Bdhandfaing  der 
BiiiwailBiühi  in  DeotaeUand  unatreiAar  die  grössten  Verdienste 
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t'iw im  Ik  II,  «T  iii  (Im  Fällen  die  Ohliterülitui  lU  i  Scheide 
bis  aiit  drei  kliiiue  l  islddieu  zu  Slaud*^  gebracht  habe  (Vortrag 
von  4.  JuU  ia  der  Versamniluug  dei-  irtittt  Irheioisdu»  AmHo), 
alMo  lUD  «TeiBS,  was  aiMb  das  klsinüB  Lack  emtm  nü 
FitaigluMt  gefiUllsn  Sacke  lu  kedeiilea  hiA  mtd  kirn  4m 
erningmieo  VortMl  niebc  oaeh  der  KlenilMl  odir  Ck-Saaa  «dar 
zunn  k^i  hliel>eiien  Fistel,  sondern  Iiöchsleiis  u.i(  Ii  (k*reii  Silz 
und  d<'r  liiet  diireli  bedingten  Mogliclikeil  den  Uriu  ui  get^is»^ 
SiUialitiueii  asurüekziibäiteii  oder  nidil,  taxkes. 

^tfium*6  Melbod«,  di^  Schaide  in  der  Qum  au  ftr*- 
acUresseo,  setw  kk  gWchwoU  0Ur  die  raefaNft^  m 
mir  scbeiiit,  daaa  wett»  durch  ingend  aite  ein  daMrader  Vep* 
sciduss  zustande  kommen  kann,  dieser  am  leicbiesteii  durch 
VfM  i  tniguug  der  vordini»  inil  dir  liinli'KMi  Sfbeidenwand  ge- 
^K^uelit.  Vielleieht  ist  es  möglich,  durch  die  Kpisiorrapliie 
besonders  nach  de»)  von  loir  aogegebenea  Plane  eine  den 
inneren  nnd  taaaren  £ioflikaMii  sttrker  wideralahende  Nadba 
m  Monmen»  allein  (aneh  hierin  elinune  ieb  8i$mm 
liberein)  es  wird  anter  aüen  UmaUndeo  eebvierig,  nuM 
gar  üiuaüglich  sein,  die  von  oben  nach  unU'n  ver'aul'ende 
Urethra  an  die  in  der  Itit iiUing  des  geraden  Lhin^hmessers 
vereinigten  äusaerea  Geiütaiieu  anzusddiessen.  Mag  man  aber 
die  Scheide  so  oder  so  in  obUteriren  snohan,  so  bedenke 
nufi  immer,  dasa  wenn  auch  die  infHoriMing  und  das  Anknen 
der  Nifale  mit  atter  Sorgfalt  geschehen  ist»  den  0eikRiga«> 
pro<;e$se  viele  Hindernisse  im  Wege  stehen.  Starkes  Oedem, 
liJuidiiiri l  iuliing,  Thrombose,  lli[)liiheritis  nnd  Gangrän  sind 
häuiige  Begleiter  der  an  Vulva  und  deiu  unteren  Theile  der 
Scheide  uolemouuiieuea  Operationen  und  femichlMi  nur  an 
hinlig  die  ersehnte  Prima  reunio.  Für  eine  gweiMnalige  An* 
friscfauiig  isl  das  Temin  dann  weil  nngfinstiyir;  wmm  hnt 
dann  nichl  mehr  Schleimhaut,  sondem  Narhengevtebe  anm- 
.  frischen  und  wird  viel  leichter  Gefahr  laufen,  tiefere,  in  dem 
0|>eratiousplan  nirlil  gelegene  \erlelzungeH  zu  machen.  _  ^ 
Was  ferner  die  Gefahr  d^  Sleutbiiduug  betrifft »  so 
gianbe  ich,  dass  sie  von  /Simon  filr  an  gering  angeschlagen 
wurde,  li^  nieineni  Fähe  iai,  wie  iah  erwAhnl  habe,  ein-  gnni 
betrlchtlidiea  ateinartigea  Conümmt  in  dor  S<Mde  sehr 
achnell  gebildet  weiden,  lud  wenn  nMn-bedinht,  daae  ttianing 
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des  jürhiB  und  Menstrualblutes  in  dem  inittlereii  und  nhcreii 

uie  /.II  versdilicssenden  Theik  der  vScheide,  Ansaujinliing  von  « 

Scbieim  uad  Eiter  iu  dem  kiinstlicli  gnbiideten  Saeke,  aniino- 

niikadische  Zersetzung  diesor  Froduclc,  Catarrii  dar  SahWüH 

Initt       Gra^       SdMMto  »d  4ai  iMMMiPmlm  —  «• 

So  ftUt  OS  gewMo  Ml  doli .  Hbifl^^aloii  UHid  ^avririMilMlisteD  Be** 
diii^uugen  zur  nikiiing  von  stein.irligon  Concr<>mi*nien  iiicbi. 
Dass  aber  ein  solcheij  so  wenig  in  cler  S«*lieide,  wie  tu  der 
lÜafifi,  ohne  iNaclitftieil  JMben  kann,  versteht  sich  von  lelkils 
dttHmder  Comb,  mm^  ioiateo  PuMüiriiihn  Mh  mmm 
fidv  noch  intn  otaL  aiiiai  die  ■odwwiitfn«  Folg«  Mte 
UBd  dia  KrUm«  inrd  Mmi,  ob  diooo  BtooffffBiMe  gegrMM 
sind,  ob  man  genüthigl  sein  wird,  in  einem  späteren  Falie 
die  schon  vers«  Itiossene  Scheide  wegen  eines  Stuimg  auf« 
?ioiie  zu  eröüiiea. 

So  sehr  icli  mm  die  Simon'^che  Methode,  mm  dii 
Illi|jin^jn^  fimr  AMifiKwiT  iaf  %^Biiin  lahürillt.  «MwfcMMi 
^  so  glM*«  ick  dMh«  dM  II  den  Brhtlln  oinc»  Molv  dw 
Scheido  noch  ahwSrts  ImIh  wosoirtliolior  Vfflrthod  ^a^osdliof 
der  EpisionM|ilin'  iitgl.  Das  kuric  Stück  Scheide  kann,  wenn 
ich  Simon  recht  versteiie,  doch  ni#  d.ixu  dirtHii,  tüo 
HnnQioaio  ponis  m  "rminürhrn  Wird  aber  nicht  gerade  dieses 
MiBiMiifi  vm  Mmt%  woA  sottMi  Immmim$  dor  tMm 
w  M§ä  htkm  mOmmT  NMh  mmt  lUuma$  M  d«^ 
artige  nngiaddMdio  FItmmb,  od  doMD  MB  dio  OUKwotioB  dir 
Scheide  wegen  einer  IMasenscheidenfistel  unternimmt,  ver- 
iirtheill,  ^n  C(»lit»at- Leben  zu  fülueii,  die  Walil  >ltli(  ilincii 
aur  2> vischen  einem  kleinereu  und  grosseren  Uehel  oüeu  und 
•0  ist  «oU  onob  Pflkbl  de»  imoo»  äo  m  dw  Operation 
mi  ämt  gfirtiulhit  mOmtkmm  m  mAm  mA  alv^ 
wmamtmm  WÜIob  vonnfc  äanhoiwi. . 

E.  Skirrhus  des  Uterus,  fibröser  Polyp*  Pyometre. 
Schwierigkeit  der  Diagnose  und  Therapie, 

Der  Ftigoodt  f aU  ifhniiit  mir  wegen  seiner  seitenoa 
CMifliflOtioiMl»  umm  scJdqppasiden  VofbMfM  «nd  anderer 

h  ilwiii  FipaihftBlirihiffüon  enir  Ar  «dUM  IMm  bo- 

[liiiiBlw  Fnmm%  MA  BWiftrd»  m  mm 
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444  iire*lan.  Vier  «reiter«  Beitrige 

Am  10.  i>t*€eiiiher  1865  im  dir  61jährige  Wiidrati 
Anna  ßl,,..r  in  meiiie  Behandlung.  Vom  12.  biift  xtim 
6&  Mm  rgylaitsig  wmutnmiy  Hatte  «e  sidKii  Mttgetngeae 
lifcMdd  Kiodpr  g^lMmn  mid  ^rilnnte  fldi  bei  cinein  iffcei^ 
fleewn  lieben  Biete  4er  beelen  GeeoDdHMC  IKe  lfciMB9t  Hi 
ihrem  56.  Jahr«»  |»lMzUch  mmgebliebpii .  /«'igten  sreb  bi  Am 
dar«tiilloig<'tuieii  Jal]i  >  n  nach  voraiis^'i'i;angonoii  Koptioiigeslioiieii 
unt)  Schwindel  steU  un  Monat  Mai  wieder,  im  Jahro  1854 
überstand  sie  einen  ItefUgen  CholeraanfaH,  im  iuü  1855  trat 
etee  6  Tage  äanernde  Meüwrbupe  ein,  Mb  sieiBiieh 
wigdMloMg  aUnonaiHeb  wiederiiolte  and  toh  beftagen  n  ife 
iMble  Oetrfiunbalgegeiid  wttä  die  mhle  HMIe  MnetnHesdeD 
Uterinkoliketi  begleitet  war.  Auch  dip  äiiüneren  Onitalien 
schmerzten,  dii»  Kranlc»*  litt  an  hailihukigpr  V^Tshiitfurii;  uiiiJ 
hatte  das  Gelübi  mie^  Iremdeu  üörprrs  im  Mastdamie.  Ich 
iaad  im  Gnmde  der  Scheide  einen  mehr  als  wehtebnaeegfoeetn 
bmleo,  an  der  Gegend  des  Orüebmi  eilmmi  mit  einem 
mehr* ab  fingerdKkeii  Stiel  befenigten  Ttaier,  dfe  vefdere 
■nd  hintere  Lippe  des  Uterus  verkürzt,  knorplig  hart,  den  • 
Utertis  *?rhwpr  und  la>i  iHiticweglich.  Der  in,  die  Scheide 
heralibangende  1  uinur  war  stark  gegen  di«  kreiizbeinausböhluiig 
gericbtel  und  fereng^te  das  Linnen  des  Mastdarms.  Diesen 
Tuner  erkannte  ich  als  fibrösen  ülemspolyp,  mid  scbon  beT. 
der  ersten  Unlersaehmig  war  es  mir  Mmr,  dass  die  bnoi'pli|e 
Wrle  der  Lippen  und  das  Feststehen  des  sehwem  [Jtenis 
entwnler  eine  chronisch  entznndlirhe  Infiltration  oder  eine 
skn  i  iioise  Degeneration  bedeute.  iMnch  die  Ü.uirhdeeken  konnte 
nichts  Abnormes  gefunden  werden.  Auf  jeden  Fall  schien 
mir  eine  Exstirpatlon  des  Tumors  rnr  Allem  hidieirt.  Am 
10.  Januar  1856  nahm  ich  dieselbe  Tor.  leb  Ibssle  den 
Upmor  mit  der  ifnaeiij^seben  Habensange,  ebne  ihn  henri^ 
luserren  und  schnitt  desssn  8tiel  unter 
Geräusch  ab.  Die  Blutung  uar  gering,  aber  eine  nicht  un- 
bedeutende Menge  fast  reinen  Filters  quoll  walneud  der 
Schuilitübruug  plötzlich  au»  der.  Scheide  hervor.  Wober, 
bennle  ich  mir  nicfal  erkJiren,  bis  zwei  iidu«  spMer  die 
fieetion  mir  AulMhiea  gewttvte.  Nach  der  Operaibm  fhnd 
teb,  dam  die  IHamsbfihle  weder  mit  dem  Fbiger  noeb  nril 
der  Sonde  irgendwo  inginglicb  war;  die  CerfiealbdUe  sdien 
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fgix*  dwch  mtm  4tm  exi»lirpirten  Tumor,  der  sicfi  (iurdi 
HHluro-  ihmI  BHkiMkopMche  UatarsHcliing  als  ein  rmier 
fiMMT  Myp  iMfWMBliilft,  4m  CMUi  midi  fdlkMUM 
iitwiliiiflmi  Tmor  wsCopfl,  den  ich  mir  n  iKe  UtarwIM» 

lort^esptzt  luid  vietgeitig  mil  ilir  vemachsen  <la(hU'.  Das 
Speculuiii  beleluti'  imch  iiicht  mehr  als  iiieiii  Finder.  Ich 

«  i9ä  mir  einen  grauüclien,  vlwas  zerklüiteieu  Körper  von  nicbi 
emdcertrten  Lippen  liiciiierföriiMg  omscblossen  und  an  deren 
«WMirir  Seite  nii  ihoen  verwaifiBenr  ikmmth  gMite  leb, 
dar  skirrfaüie  oder  eDUMHdi  iiilcrirte  Uterus  uwegMiene 
ein  greeees  Fibroid,  dessen  eine  kleinere,  dwrdi  den  Mutter- 
nnin<l  aligesclinürie  Hälfte  ich  iibgesclii litten  hatte,  nniR^te 
aber  gleiciizeilig  die  totale  Unmöglicbkeii,  das  venneiuUicbe 
Fibroid  zu  exstirpiren»  wegen  vollständiger  ünzuganglichkeil 
iiiisiiMin,#Wii  Aber  zvmh  iafare  stei^  InwaelMdMi  fieAfeelmit 
UHsn  der  iigidckttriien  Kmkeo  will  ich  in  KIrte  tiisemw 
fiMSCB.  Neeb  der  Operation  wenig  Erlsiebtornng,  Sefamersen 
im  Becken  aidialtend,  Hlutiiiig  von  Zeit  zu  Zeil,  im  Februar  1856 
ichoröser  Aasiluss,  (iiiwillkiirlicfHT  Abgang  des  Urins,  gegen 
da»  Lebensende  Inn  uelir  und  mehr  sich  variierend, 

.  VM  einer  Ar  eiae  Fingerspitee  passirbaren,  nahe  dem  Mieiden- 
de  Siteinden  Blaseosdieideoflstel  hsirthfend»  harteMige 
8lttblverste|dteig  mit  Teoesntus  bMger  Ab^^  harter  diinlifl- 
griln  gefärbter,  mit  Schleim  umsogener  RothsteiBe,  bfiirfigM 
Erbrechen  2 — 3  Stunden  nach  dem   Essen,  Meteorismns. 
Appetitlosigkeit,  gn»sse  Alunagenmg,   S*li\\mden  der  kralle, 
Tod  eni'7.  April  1858.  Therapie  war  !»lets  nur  sympteineliack 
tetion  U  fiumden  nach  dem  Tode. 
Leiehaam  sterk  ab^emagerl,  gennge  Todtenstem.  HM 
mil  dem  Henbentol  verwaeheen,  Verdteknng  des  freien  Randes 
der  Mitralis,  LinYgenodem.    Her  von  Ijift  stark  ausgedehnte 
Magen  inif  in  <lie  Haudiliolii<  lu  ral»g«  >uiik«'ii ,   nn  Anfange  des 
Zwölllingei'darms,  uugeiabr  2  Zoll  vom  Pylorus  eutlerut,  eine 
belrtGhliiciie  Stenose,  bedingt  durch  polypöee  Henwrra^sng 
dv  gewilatetett  SoUeimbswl,  in  Dncliis  oystious  ein  HMter 
wie  behnengronser  Gsienstoin»  in  der  fon  wdiahtetem  Knd»> 
gewdi>e  mngehenen  gesdnunpitou  CrallenUäae  eiteriger  SeldsM; 
die  l.fl>er  dinrh  einfache  Atrophie  verkleinert,  ebenso  dfe 
Mtfs;  der  ganze  ilHiiukanal  zusanunetigezogen,  im  Coiuii  imuI 
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iiccUiui  robcnkraiizarlig  üiieiuaiuier  gereilitf  Scybalae.  Beide 
liraterea  Ims  mr  Dicke  eines  Fmgens  erweitert,  die  Niei'en- 
Mmb  «mI  Merenkeldie  stark  nm  Urin  ais|ß«dfllmt,  die 
MMtaBi  d«r  ledmi  Niere  Iwi  gaos  gecilHniiidiii.  Der  0ler«8 
▼ergrössert,  durdi  ewe  Menge  veii  Pwdewenibwncu  an  die 
Umgegend  g«  lieflet,  zwischen  Blas«'  iiiul  tum  w'm  eiiig«'l%<  ik, 
an  sciii'T  rechten  Seite  eine  mit  liiiii  v(m  vn  .k  lisenp  huhnerei- 
grosse  (lui'chsctieiuende  C^yste  des  rcclileu  Ovariums.  Die 
atamlbfllMB  Cewliicn  neint  plase  und  Aeclum  aus  der  Leidie 
genomiaeii,  seigUn  lilgeiides  Veritatteo:  Die  MvttmnBide» 
Kppea  sind  «reuigstens  m  das  Doppelte  verüdit,  «nt  eia^r  . 
schon  fAr  das  blosae  ka^  erk^mdiaren  eldriMten  Mteee 
iidiiliirt  und  au  oiiwclnen  Stellen  durch  vorausgegangene 
ülcerationen  zerkluitet^  die  i»kirriiöse  Masse  ragt  in  <h'e 
Cerficatböbie  und  vere^diesst  dieselbe  so  vollständig,  daas 
MM  V9B  der  Vagina  aua  weder  mit  S«ade  Bock  nit  Finger 
IQ  die  UteniaMle  getangen  liaan.  An  einer  Mte  dar  unlarai 
NrllMe  de»  Cer? ix  eli  in  das  GewelNi  eingesehadiCelles  iiolinen- 
grosses  Fihroid.  Die  llterushölile  Iiis  zur  Grösse  eines  Gänseeics 
iiusgedeluil,  hmm  Einscimeideii  Mirssi  ^ «filier,  gut  aus- 
gehender Eiler  aus;  die  Wan(iutigen  der  UterushOhle  sehr  • 
verdiuiiit,  die  Sefakaoiliattt  derselben  in  eine  schiefergraue 
pyo^ane  Mambran  umgewandelt«  beide  Toben  nbiterirt»  das 
OTariuB  gesund.  Die  Blaae  sehr  lilein,  geadinunpft, 
der  Grand  und  die  hintere  Wand  akirrbds  infiltrirt,  «bie 
kieuie  iiui  iiw  eine  Stuide  durchgängige  Fistel  von  der  Blase 
in  den  Scheidengruud  tührend;  der  ganze  Ihnfant;  dor  Fistel 
narbig,  strahleulörniig  eingeiogeii.  Der  Maetdarin  ohne  skirriiöae 
InAltration,  mlMig  verengt  Ifirgenda  im  ganten  Körper 
IMen  lieh  aeenndära  carouiomaCGee  Ablagerungen;  die  Gcbi«- 
baUe  wwde  nicht  geöffneL 

Der  Sediansbefhnd  ^stattet  leteirt  eine  Deutung  der 
vorhandenen  S\ mptonu'  iimi  die  Mniilirlikeit  eines  theilweisen 
diagnusHschen  liTlliuiiis,  dalicr  ich  nur  eine  weillaulige  Aus- 
ainanderaetmng  dem  aufuierksanieii  Leser  gegenüber  wofal 
erayawn  Itann;  nur  einaaine  FwdUa  ivü  leb  nüiar  in^s  Ange 
baaan.  Dia  DiagnnM  ilar  Pyinielra  bttt»  unaweiMfaafl  danb 
die  MüiMmrffn^  AUdopeinatili  gwnaebt  wairdan  iteen. 
eine  wiederholte  Entleerung  des  Eiters  halle  wahraolMiniah 
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noineiiUn  weDigsteoti  lite  andatimiden  Einkeiiiuigssymptorae 
iMi  Säki  des  UtarM  geniwigl.  MeiM  daMtM^e  UakaoataHu 
*  dtf  Aiddtpmraftik  nl  Sebald  dartai,        ioii  m  nck  n 
ABMBdMig  bmfate.  INe  MrMlIwbe  spoatane  Vcwagifimg  ' 

dfN*  filasMiMbefdenfislel  beiMsl  aufs  Neue  di«  Mögiiclikcit 
einer  tbeüwei&eu  Ve^na^hun^  ramnomalox  i  ('.psrhwüre.  Die 
beiderseitige  Hydrooepliiuä»,  6o  liäuljg  die  iieglcileriü  carci- 
m&mtAJbser  ProoeM  dee  Uterus,  war  durch  skrrrliöse  Infiltratioii 
*r  EiMBiBdMigMtdIeB  dw  Ureterae  ir  die  fikm  bMlnKI. 

EfimclMn  halte  wincp  Graml  m  öm  mUmmn  poJyp^M 
WgfttT— p  dar  SflUeMMBl  des  DuedeMUM.  Die  ObKtMtimi 
'der  Tuben  verhinderte  einen  Austritt  de*!  Kitti in  die  Baucli« 
bohle,  immerhin  ist  es  aber  niet  kwi^ili^s  (iass  die  l'terus- 
hohle,  oboe  vuu  iiuitui  diircbbrocbeu  zu  \> erden,  so  lange 
UiEä»  müA  Mhleti,  mtm  m  Tbeil  bei  der  fisalirpalMMi 
dM  P^ljyeB  «l)ga08weB  war.  Die  ^tMäammM^  tM«8« 
Jeeale  Anabiailyng  aad  Zeralfimg  des  SIuivIm»  beweial  die 
geringe  Neigung  des  harten  Faserkrebses  zum  Zerfliessen  und 
Erweichen,  der  Mangel  sccundärer  Ablagerungen  mag  uns 
einen  neuen  Fmgerzcig  geben,  dass  bei  Amputation  krebsiger 
Vaginai^rtionen  die  Progoeae  gänatiger  lai,  ak»  bei  fiia&iriMrtiea 
apdefir  MMger  ItenraB. 

UL  Prolapsus  des  Uterus,  durch  ein  grosses  Fibroid 
seiner  vorderen  Lippe  bediogt;  Ecrasement 
derselben,  vollstindige  Heilung. 

Voriiegender  Fall  reiht  sicli  an  die  von  C.  MoAfer  in 
dar  Sitzung  Tem  8.  Deoember  1857  in  der  BerÜDar  gaburta- 
MMUclM  fteiwyflchaft  ertiUtea  FiUe  an  (cfr.  |loMlsaehr.  t 
««irtakM  Ute  1868),  van  wakfaan  er  akb  jedodi  in  aMMher 

Beziehung  unterscheidet 

Im  Mai  1858  trat  6VeÄC,  Z,..r,  ;>3  Jalur  <il(,  un- 
verheirathet ,  in  meine  Behandlung.  Seil  zwei  Jahren  au 
MalRMiriuigien  mid  Schmanea  in  der  Blasengegend  und  im 
fcauTOi  kidand,  nitt  aia  vor  einifaB  MaikalaB  bain  Heben 
aisaa  mkwmm  Srililftfc  eine  fieaaiiwidftt  awiaalnn  dan  Geai- 
laüan  bamarkl  habanv  die  sailweiae  MrikAsipai,  laitweiao  aber 
auch  stärker  hervorragt,  fn  den  letzten  Wochen  litt  die 
Jlranke  an  MagencaUurrii  uud  i^yrosis  und  sieht  sehr  entkraitet, 
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anämisch  aus.  Vau  liadur  halte  v«»i>cf?blich€  Vcrstiche  g^achl 
gegcu  deji  vermeiiiiücbeu  Frolapsui»  mit  rondeB  MutlerkriiiMii 
auzukämpfsM.  Durch  das  nicht  zerrissene,  aluT  Stork  MV» 
f  ilhiiii  Bpmt  •äk  wheaiMwgQyiiii,  firtm, 
yfmm  9kmtpmm  IVmr  rarflNft»  tewnioi, 
HMfte  WBr  iweli  m  ^ter  fidHiAi,  komto  mIhp  Mit 
voigezogon  werden  und  erschien  von  gleicher  Coiisistenr  und 
Farbe,  wie  die  zuerst  .siehlbare  hdllle.  ohne  die  Spm  von 
DJcerationen.  Die  Grösse  und  Fonn  der  GesdiwuUt  erinueiäe 

mm  2— «pns«i  iWhi.  Dit 


in  im  ^imdm  WmI  im  mm  fintensgang  si 

nher,  hinler  ihr  fühl(^  man  den  laueren  Muttexinund,  noch 
weiter  rückwärts  eine  vriliMmissmäsit:  kieme  hintere  Li{i|ie. 
Hüft  die  Gescliwukt  diu  eikoiiu  hyjieftrnphlifihn  vcrdere  Lippe 
IMIHI*  Wd  fwwfci  Min,  äMMt  wenig  tet  äs  SdMU 
te  Ulm,  IM  te 
wßKt  tMP  4m  Flnpiy  olb  m$ 
bösartiger  Natur  sei,  oh  eine  reine  fi|pMiropbie  der 
ICleniente  der  >  aginalportion  oder  eine  in  dieselben  einf^ehetti»!*! 
librose  Geschwulst.  Bei  mangelnder  Knulceratiun  konnte  man 
6m  Gareiiiom  ausscbliessen  uad  so  waren  nur  die  beiden 
lüMm  Pnikle  fragfieh.  Icli  ^mküm^  daw  idt  mkib  meimr 
Ar  den  einen  noch  lAr  den  anderen  bestimmt  eotadieidea 
koont«,  nur  sdiien  mir  die  Annahme  eines  Ffbroides  wegaa 
des  weichen  üeherzuge^  und  der  grossen  ül»<  i  ail  gleichniässigen 
inneren  Härte,  wo«;<m»  der  eigenlliimiliclien  Form  mehr  Watu- 
scheinlichkeit  tür  äich  zu  iiaben.  Zu  einer  Operation  en^r> 
schloss  ich  ipieh  HM  so .  leicbtc^,  als  aaoii  die  Knabe 


OalaarafeMiMM  wiUtm  ich  dao  EeMw.  äh  tfe 

desselben  um  den  am  höchalen  gelegenen  Theil  des  Tumors 
nahe  am  Onln  inm  exlemiim  hcrumgeschnrtrt  war,  iseigten  sieh 
die  angeschwuilcncii  obcrllächlicben  Veiieu  von  dci*  Dicke 
eines  RahenfeiMuais,  Arterien  konnten  keine 
I«  1^  Mmatm  wmr  db  0|MiMiaa  yaliiiat, 
«ift  SaalAffal  voU  B]«t  varlam  fiag.  Mw  4v  V« 
halhar,  ife.«»  Kmln  nniffhiift  dar  «ladt 
ich  einen  Tampon  in  die  Scheide,  don  ülerus  su  hoch  wie 
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qiü\i\h'\i  vü^oiürmul.  lUv  Geschwul.sl  zeiirle  sich  a!?*  ein  rpinw; 
viMi  (kr  Schleimhaut  der  vorteeo  Li)i(>e  luuzogenes  Fibroid^ 
das  Gtmhl  betrug  70  GraHunot,  ikr  urtoste  DurchmesMr 
dar  Owlariiflliht  1  PttriatrMI,  4ir  UeiMte  %  Z»lk 
Sciitiile  mch  Mue  wmi  bei  der  eeiir  ieidilMi  OperatiM 
verielsl  worden,  die  Kranke  veriiess  das  Bett  schon  am  zweiten 
Tage,  Iru^'  iiocli  mehrere  Wociieii  einen  in  Acid.  pyroHgiios. 
diiut.  getranlilen  Schwainin  iu  der  Vagina,  um  den  Uterus  in 
seiner  uornaJen  Lage  zu  erhalten  und  befand  «eh  bei  meiner 
kktmm  von  Minchea  im  Ootober  deaaeiben  Mm  veüiüaüg 
«wU;  ovr  IMt  icii  das  Uteraa  Ahr  grtaaer«  ab  ar  bai  ainar 
Jungfrau  m  aaw  pflegt  ud  ieb  vamirtbe,  daaa  er  Mobt  M 
von  iihrösen  Tumoren  ist.  Das  Hymen  schloss  sich  alhuaiig 
la&i  vollständig  wieder,  und  wer  die  Kranke  früher  nicht 
^  untersucht  hatte,  komiLe  jetzt  wold  kaum  dafl  Vftran^rgangtiHfT 
glaubaa.  la  (7.  üiayar's  FäUan  iai  ioMiier  van  eiceaeifaa 
BJwliigan»  wie  «na  aiiar  GiaaakaMie,  van  Cliiwioan  alUv  dia 
Roda,  io  äm  aidiigwi  ging  aa  bhitliaarer,  ala  bei  MMnhim 
Zahnextractmian  her,  wie  das  die  Herren  Dr.  Müßw  Md 
AJ /'recht  bezeugen  köuuen,  die  mich  inii  ihrer  frcnnditchen 
Assistenz  unterstutzten.  Ist  es  wulil  nathig,  die  Lauze  tt^ 
den  Karaaeiu'  in  darighiichon  FUttau  eittMla^a? 

IV.   Intoxication  zweier  Schwangeren  mit  Holz- 
leuchtgas.   Tod  und  vorzeitige  Geburt 
eines  Kindes. 

In  der  Zfircher'sehen  Ciehaianstalt  ist  seit  Ende  ISöb  die 
Beleuchtung  mit  Hoizleuditgas  nach  Pettenkqfer'a  System, 
wie  in  ganz  Zürich,  eingefilhrt.  Anfaiigtich  war  jede  kleine 
iifthft  vul  TTiniMn  daran  bainlliehaD  oiebi  abnnhwbaran  iiabsa 
varaabaa;  aUam  aa  maale  baU  diaaaa  Syalan  im  W4t%)t 
•bar  traurigen  Erfabnnif  f^eftndert  werden.  Dia  Ceaabiebte 
(üeses  Falles  ist  von  ni<  int-m  ^et'in  Uu  Vorgänger,  Herrn 
Dr.  Spöndli,  in  tieni  Jahieshericht  über  die  VerwaltiuiiJ  des 
Medicuiaiwetena  des  Kanions  Züiiob  im  Jabre  1^7  aietler- 
galflglf  aaa  wateheni  ieh  sie  kurz  wiedergebe.  ^Iiiae  KtsIp 
jaai^ii^iHM^  aUaiii  in  aina«  aUmar  Mbted,  wurda  aai 
aOkr lanaar  1807  Ma^pna  lodi btt  Balle  gefundaa.  DaaSiMar 
war  vil  Gas  erfAllt,  der  Hahn  faMfaet.  Bei  4w  SacÜMi  ted 

• 
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min\  iliiliutig  des  Geluriii^,  acuten  Kf^hlkoptciitHrrh  uiiii 

Luugciiudcui.  Die  VagiDalpoction  war  vergtriclieii  ^  der  Uterus 
aiiflallend  (tünn,  a«liiiuH  einen  ausgeCmgeiieii  todleii  KMbes.^ 

alia  H>k      ■   * —     «li^^^MkAMM*  H  ffll  !■  i    1 1 

■■w  fmi  H»        MMvm  iMBnoOTTy  WMHranDOTw  oQBrann 

MB^BWH^Vf  ms  HOT  «eVInanW  Hl  IMIHW  l^^mB*  DKf 

den  Sehwangeren  und  WödiiHMiHürii  bis  dahrn  abhau^jges 
Nviijkiirliclir.s  Scidicsseu  und  Odliioii  drr  Höhren  war  dnnli 
die&e  Verüiideraof  Mlfliefatbeii.  Die  Hebamme  hatte  den  i^trcngea 
Auan«,  iniMfam  9  «ri  10,  Iflir  Alieods  m  aHn  Zänom 
4n  CiifliniuD  s«  IMmü  oder  naek  MMte  Mi  »tf  dfe 
üilfts  Hl  T6fU0iiiifttk  ffl  dm  V<0ffclBiiMni,  ffw  In  dm 
Zimmern  der  WocliiieninH  ii  und  Kranken  geschiebt,  liegt 
aber  iefirii!;illN  die  (.iekilii-.  dass  diii-cli  vmen  Liififijg  (wler 
durch  Diaseu  iiul  dem  Muude  die  Flamme  gelöscht  wird, « 
sofort  aber  noch,  imwgkidi  k  gwüigtt'  Quaalilil,  «us  (kr 
inflipMiMftn  iUkre  Gas  mahrfaM.  fia  anaa  -dtoa  9a  Jai^ 
paackifeaBf  laa  dv  baiai  ffavliar  dap  Asataft«  iMBdsrt 
BahriMn  davon  am  Eingang  zum  alten  Spital,  sich  befindieli« 
Ha(i()i)i;iii{i  geschlossen  wird,  was  erst  gegen  Morgen  ^escliiehi. 
Bei  Tage  i^it  die  Gasleitung  untei-brochen,  beim  Begtnn  der 
Nacht  wird  sie  wiader  haf^eataMt.  Berngf^mSs?  kann  sieh 
aaeh  der  Fall,  ere^nep,  daaa,  wamr  io  der  Mhe  dia  Laima; 
in  den  kleben  R^iren  niefal  gesdiloaaen  irird,  das  Gaa  fan 
eadiat  mit  der  Sdilieesnng  des  Haapthafanea  eriiadit,  bei  Tafa 
keine^  ausströinl,  aber  niil  l»eginncnder  Nacht,  sohakl  der 
Haupthahn  guoiloei  wutl,  wieder  iu  die  balreflfeudeu  iiäume 
mtk  verbreitet. 

OMsaaft  Umstände  ^        nacMbigandas  EreipiiM  an^  ' 
■naehreihin,  ■^lohea  gMdMMr  Walea  nnr  elMi  ansebanea 
KMe  Am  Leia«  kaeleCe,  afcar  tekr  laicht  den  Tod  tan  vier 

Imlivfdupfi  zur  Folge  hätte  haben  kfVnnen.  In  der  «riSea  Sla|a 
der  ^.1 1»  ^lali^I<dt  i!^t  ein  unlici/li  ii  fs  und  deswegen  zum 
Schialgüuiach  für  Schwangere  iM'sömmtcs,  9  Fuss  hohes. 
15  Fuss  langes,  6  Fuss  biailas  Zimaier  nat  dof^[»aiten  Fenslani, 
ein»  einfiniinai  ThQre  nnd  sam  Mien,  apaiW  aiw  nalM  -an 
taülar,  das  andere'  sunlehM  TMira  ist  Itar  teitannv 
iat  4  9mm  Ifter  den  Man  md  uHRsiMii  gl<^  wän  mt 
beiden  Buiicit  euiferuL  In  der  IS  acht  vom  4.  auf  5r  Decead>er 
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•  brennte  eine  kkine  Gasflannii«  iii  dem  Ziwmf  r  uihI  erlöscht« 
ipoft  selbst  gegen  Morgen,  als  <ler  HaupilnilHi  fom  Portier 
timgedrebC  Wirde.  INe  Rebanune  Tergass  aber  mm  die  Rdlire 

im  ZiimiM?r  mit  ihrem  Schlösse!  zu  schliessen,  und  so  nuisslp 
von  Ahriids  liegen  5  Uhr  au,  als  die  Hauptleitung  wiodrr 
^pöfl'nel  worden,  Gas  wiederum  in  das  Zi Hinter  ausströmen. 
Der  ZaM  wolHe  mm  auch,  dass  die  flfebamme,  Ton  der 
SpMrerwallimg  aBgewieseii,  das  Gas  möglichst  m  sparen, 
.  am  Abeade  des  5.  Deeember  es  nicht  fAr  oMIg  hielt,  das 
fftr  zwei  Schwangere  hestimmte  kleine  Schlafgemaeh  tn  be- 
leucliten  mu\  f\eswüpn\  untorüpss  sie  auch  bei  ihrer  gewöhn- 
lichen Abendvisite,  dieses  zu  betreten.  Am  5.  Decemlter 
hatte  ich  in  die  Anstalt  fine  Schwangere  angenommen,  Namens 
Mmler,  die  emer  ßrdberen  Untersuehung  und  ihrer  eigenen 
.  Rechnnng  eu  Folge  in  3 — 4  Wochen  ihre  Püederknnfl  er- 
warfeie.  Da  der  5.  Deeember  gerade  ein  Sonntag  war  und 
ich  die  Schwangere  bereits  kannte,  so  unterliess  ich  an  diesem 
Tage  ein»'  «hermnliiie  ünt'  i  siu  hiinür  und  kann  daher  nichi  iiiil 
absoluter  Bestinimllieit  angeben,  ob  am  5.  Üecember  das  Kind 
der  Schüler  lebte.  Ibi'^r  bestimmten  und  wiederholten,  um 
so  mehr  Ghuben  verdienenden  Aussage  gemäss,  als  sie  eine 
Hehrgesdiwingerte  war,  dass  sie  im  Lanlb  des  5.  Decemher 
deutliche  und  lebhafte  Khidesbewegungen  gefühlt,  bei  dem 
Mangel  aller  dt  ii  Tot!  des  Kindes  voraussetzenden  und  an- 
deutenden /eichen,  und  den  Sectionsresultalen  ch  >  kiniles  zu 
Folge,  weidie,  wie  ich  zeigen  werde,  ein  Absterben  kurze 
Mt  vor  der  Geburt  erwiesen,  moss  man  araiehmen,  dass 
das  KM  der  Sektder  am  5.  Deoember  noch  Mte.  Der 
SekuUr,  von  mehr  als  mitdcver  Grösse,  fon  gesmdem  Aus- 
sehen und  ziemlieh  gnt  genährt,  obwohl  in  scUeciiten  Ver- 
hältnissen lebend,  \m\i-  nebst  einer  schon  rif>er  eine  Woche  in 
in  der  Anstalt  auigenommenen  Ersti^eschwangerten,  iNaniens 
OUn^ard^  einer  kleinen,  bbissen,  mageren,  krafl-  und  sali« 
losen  Person /obengenannles  Zimmer  als  Schlal|semacb  an- 
gewiesen. Diis  Beft  der  StMat  war  aunScfaat  der  TfaAre, 
das  der  Cfütm^üitd  zuniehst  dem  Doppelfenster.  Am  Morgen 
des  6.  Decemher  zwischen  6  und  7  Uhr  hörte  eine  der  hl 
der  zweiten  Etairc  l)elindlichen  Schwangeren  ein  lautes  S«  ufzeu 
. '    und  veranlasste  die  Wärterin,  mit  ihr  ai  dem  betrelTeuden 
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Zitiimcr  iiacliznsplieti.  Horn  nofrrifii  flnss(  IIm'ii  kau»  ein  li^'iil- 
Jictier  Ga&geiiicli  U«u  Kiiilrülciiüeii  eii^cgen,  di«*  Sdiuler  uud 
Gunthar d  fanfl  man  bewusstlos  in  ihren  Betten,  die  SohuUr 
ächzend  niid  ttfiluifliMl,  dw  Qümtkard  raMg  wie  leMo«. 
Ißt  grteter  Eile  wwrte  sie  in  anstoiMiMie  Zinmer  gebnchl 
und  wenige  Minatan  neck  7  Uhr  traf  tdi  m  Ort  md 
Stelle  ein.  Unterdessen  halle  man  U  ide  mit  Wasser  und 
ICsüig  gewaschen  und  frottirt,  worauf  tue  ^^war  mein  Lebens- 
aekheii  ron  lich  gaben,  aber  bis  gegen  7Vs  l'bi*  in  eineM 
cMaUaen  ZaisteDd  verhliebea,  die  Güidhard  elwts  llofer 
als  die  8ehikr.  /^baa  Auflaefaeo  iiiid  ficfiaden  Beider  war  faal 
ein  gleiches;  daa  Athmen  freqnent  und  oberflicfaKch,  der  Piria 
nur  wenig  besdileunigl,  schwächer  l)ei  der  Günthard^  die 
Uppen  l>l.»nlicli,  tlie  Farbe  des  Ge^K  Irts  l)ci  der  GrütUhartl 
aulTallend  hieiob,  beide  ziLlerteu  heüig  vor  Frost,  was  wM 
den  Grund  in  der  EutUoeaung  und  dn  kalteu  Waschungen 
haben  mai^  Zur  Belebuiig  un4  ErviraMNig  Mder  ordmirte  ich 
eUvaa  wannm  Wein  niii'ZmHnttNiot«r  and  LindeBhHlihenihee. 
Ika  lim  11  Uhr  angestellte  mündliche  Examen  ergeh  folgewle 
i^al.'«:  „Die  Oünthard,  welche  wir  mIioii  ;ds  die  schwächere 
der  beiden  Schwanen  en  kenneu  gelernt  haben,  beti  al  uiigelTdir 
um  6  Uhr  Abends  das  Zimmer,  legte  such  zu  Bette  und  schlief, 
nachdem  aie  noch  um  7  Uhr  mit  der  emirelenden /SdWer  einigB 
Worte  geaprachcn  hatte,  gegen  8  Uhr  em,  ohne  hcsondefe 
Empfindungen  gehabt  au  haben.  Von  dem,  wae  naoh  8  Uhr 
bis  zum  6.  Moi'gens,  als  sie  Iransferirt  ;«us  ihrem  Sopor  er- 
wacble.  ^'esehnh.  weiss  sie  nirlit  d^s  Mindest«  anzugeben. 
Die  tSckuLer  hingegen  ersählle,  dass  sie  eine  sehi'  schlechle 
Nacht  gehdM,  sie  habe  sich  um  7  Uhr  lu  Bett  gelegt,  hiUe 
aber  lange  nicht  einachMen  htenen,  da  lie  ebne  an  wiaaan 
laoher,  emen  heTiigen  flnalenreia,  Schwindal  md  Brechnaigung 
empfimden,  auch  mehrere  Male  au<(geatawden  sei,  um  «eh  an 
brechen,  /idelzl  nber  eine  so  gewaltige  Abgeschlageiiheit  und 
Malli^keil  in  allen  Gliedern  euiptuiideu,  dass  sie  \i^v  uiehl 
mehr  im  Stande  gewesen  sei,  sich  zu  erhelxMi  und  uiii  Uülte 
an  mlMi,  aie  habe  auch  gehört,  daee  die  Qmtheurd  geatöfam 
und  yaoufct  habe,  ohne  ihr  aber  wegen  ihrer  eigenen  fielmraofan 
bcifl|wngan  au  b6nnen;  spiter  aei  aie  m  einen  gana  oendar* 
baren  8cblal'  vedallen,  in  dem  sie  sich  fQr  todt  gehalten  habe-^" 
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Icii  muss  noch  bemerken,  dahs  uiau  in  dem  Bette  der 
^shinihard  die  Spuren  niebrnnaiigeo  ErbredwDs  fand,  von 
MwüNiärlieiier  SmM*  odv  Urnienüeening  irar  weder  in  dem 
Bette  dieeer  nMh  der  8MU^  etwas  tu  fiaden. 

Um  11  UhrVomittags  waren,  wte  Mhon  erwähnt,  beide 
Srh\%aim*'rpn  zum  vollständigen  Bewiisslsj'iii  und  zur  Wainie 
zurutkgt'keinl,  nur  futUten  sie  sich  nocli  sehr  abgeschlagen, 
klagten  über  Kopfweh  und  Sausen  in  den  Ohren,  die  Gi'mthard 
Mier  etwas  Kolik  im  Unlerleibe,  weswegen  ieb  ihr  «(was 
finmlslo  oleosa  verordnete  und  die  Stkuier  über  andauernden 
Bnstenreis,  wogegen  etwas  Seiterser  Wasser  roil  Milcli  gegeben 
wunle.  Schon  um  7  V\\r  Morgens  hatte  ich  mein  Augenmerk 
auf  den  Fötalpuls  genclilet  und  glaulde  hei  beiden  Sthwringeren 
keinen  zu  vernehmen;  jetzt  aber  um  1 1  Uhr,  als  ich  mit  , 
mehr  Mnsse  auskultiren  konnte,  vernahm  ich  alsbald  die 
ragelmiss^en  F6taltöue  bei  der  OiiMtkard^  bei  der  Sehder 
hingegen  keine.  Ebensowenig  waren  bei  der  ßekuhr  Rinds- 
bewegimgen  wabrzmirinicn,  wh  kennte  die  doreb  die  er- 
schlalUen  IJaucliderken  leicht  frthihareii  Kindestheile  von  einer 
belle  zur  anderen  wie  einen  ICMKen  Korper  Innüberdiaiigen. 
Die  SckuUr  selbst  vermisste  die  Tags  zuvor  noch  deutlichen 
KindsbeweguBgen/^  Demnach  konnte  kaum  em  Zweifel  bestehen, 
tes  das  Kind  der  SehiUr  abgestorben  war.  Im  Laofe  des 
Ttoges  stellten  sich  bei  derselben  auch  Weben  ein  und  in  der 
Nacbi  vom  6.  auf  7.  Decembei  ^«  gen  12  Uhr  gebar  sie  ein 
todtes  Mädchen.  Am  7.  DeremlnT  k^'^en  12  Uhr  Mittags 
machte  ich  die  Sectiun  des  todtgeduriien  Kmdes. 

Die  Leiche  I8V2"  lang,  5  Ffd.  schwer,  der  Äussere  Habitlis  - 
der  efaies  der  Reife  nahen  Kindes.  Keine  Zeichen  vorgeschrittene 
Maoeralion,  keine  Todtenfleeken;  die  Epidermis  konnte  mit  . 
den  fligeln  oder  emer  Pincette  abgesogen  werden;  die  danuHer 
liegmide  Cutis  lebhatl  roth;  keine  Todtenstarre,  Mund  wenig 
geOffne!,  Augenlider  geschlossen,  Hände  gehallt,  Anus  offen 
stehend,  Kopfschwarte  besondei*s  gegen  das  Hinterhaupt  inlUtrirt, 
Kopftnochen  etwas  sokiottenMl,  kleiner  Querdorahmesser  3^ 
grosser  S%\  gerader  4V4*  diagonaler  4^/  frsnftds.  Maaas. 

Brusthöhle.  Starke  eapfflsrs  Ii^eetion  des  swbcntanen 
Bimle«ewebe«t ,  der  Brustmuskeln,  der  Fascia  profunda,  fn  der 
rechten   und  hukeu  Pieurahöhie,   sowie  im  Herzbeutel  je 
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ungefähr  '/a  ^  serösen  Pluidunis.  Btmie  Lungpnpleuren  mit 
kJciU4'U,  zaliJrmiie«  EcLininox  u  besät,  die  .in  i-migen  Sii  ih  u 
mehrere  Linieo  hreit  »ich  ausdobncn,  alter  lürgHids  lu  dw 
Tiefe  des  Lungenparenchyms  driogaiL  In  v^rmiuderiitr  Anzalil 
ficchymoaen  auf  den  viscerdien  Blatt  dea  Pericardininfl.  Beide 
Vorhfife  des  Hensen«  mii  dunklem,  wanig  Cruflr  emlhallendy 
Blut  g«flß1k,  in  (1«?n  luräflig  contrahirteB  Ventriki'lii  iMiiig  Blut; 
iliis  hiuiot  .liiiann  vun  BlutturbsLofl  iiirht  tiiih  hirt.  Thymus 
den  ^anztMi  dIkmcii  vorderen  Tfieii  drs  TIkhüx  fiimehnieiul, 
von  gewülnüicher  Consisteiiz  um\  Farbe.  Die  («laiuiula  thyreoidea 
gross  ^  blutreicb.  In  der  Trachea  viel  graulicbtar  aäher  Schlein 
mit  mebrerea  gröaiare»  gelUiclien  BrAckeln  (aus  den  Fracht- 
Wasser?)  vermiacht,  bis  in  die  Bronchien  zweiter  und  drifter 
Ordnung  sich  erstreckend,  besonders  in  grosser  Menge  in  der 
Gegend  der  liiluK  itioii;  die  Lungen  nidit  aui»gedehnl,  im 
Wasser  schncii  zu  Boden  sinkend. 

Unterlcihshöhle.  Seröses  Exsudat  in  geringer  Mcn^B, 
der  Perjtonäaiahenug  der  Leher  in  grosser  AusdehBiiog  von 
dunkel  fläsaigem  Bhite  abgahoban,  die  Subetana  der  Leber 
sehr  bhttreich  und  brüchig,  Milz  Uein,  DUnndime  xmnavmi^ 
gezogen,  wenig  Schleim  onUialleiül ,  ihr  Mesenterium  und 
Serosa  stark  cnpiilär  injicirt.  Colon  asccudeus  und  trans- 
versuiu  leer,  das  descondens  und  die  Flexura  sigrooidea  mit 
Meconium  gefiälit  Die  Corticaisubalana  beider  Nieren  hlaas» 
die  Pyramidalsubstana  dunkehvth,  keine  Spar  von  barnsattran 
Inforol.   Harnblase  einige  Tropfen  Urins  enthaltend. 

Kopfhöhle.  Viel  dünnflüssiges,  dunkles  Blut  unter  der 
Kopfscbvv  ii  te.  ebenso  in  genii;^<']  Quantität  zwischen  Peri- 
crauium  und  Knochen  an  Stirn-  und  Scheitelbeinen;  die  Ge- 
isse der  Pia  mater  von  Blut  strotiend;  nn  Sinus  longitudinahs 
dunkles  fli&saiges  fihit,  die  Substanz  des  gymMen  Gebiraa  hraüg, 
die  des  kleinen  etwas  wen^er. 

Pia'eenta  1  Pfd.  sdiwer,  ihre  fötale  FlScfae  nnd  der- 
>»abelstr;mg  mibblaibig,  ilue  Üewelie  auiTiilltnd  trofkin  luid 
müi'be,  nirgends  weder  frische  noch  alte  apopiectische  Heei  de. 

Aua  dem  Sectionsbefiinde  scheint  mir  mit  BeatiHMnUieit 
entnommen  werden  so  kämm: 
'  1>  «daaa  das  Kind  knne  2eit,  etwa  S4  Stunden,  for  dtr 
Gebiirl  im  Ulanis  abgestorben  sei; 
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2)  dass  ei>  aii  Asphyxie  zu  (iriuide  gegangen; 

3)  dass  OS  durch  As|)iiy\ic   h^rolit  vor^eiii^  AUijew- 
bewegungui  giuuacht  tiabe;  ^ 

4)  <ia«s  di»  A»ßiiyxie  aUer  Wabrscheioü^UuMi  nach  h&tw^  i 
fisnifeo  war  «lurish  maofsliMe  SauenlolMMir  im 
BriilfftriiflMm  Blüte  iiad  durch  U^Urladiing  deoßcitwa  mü 
einer  irrespiraMen  schädlichen  Gasart,  das»  eg  aber 
ungewiss  ist,  zu  nUscheiden,  oh  die  duich  ui.Higi'iiidcn 
Respirationsprocess  in  der  Placcnla  sirh  in  dem  HIuIh 
des  Föüis  aniiäufende  Kohlensäure  mehr  Antheil  oder  i 
weniger  habe,  als  das  aus  der  Placenta  in  die  totalen  ! 
Circidationawege  fihergetwtene  Leuchtgas." 

Das  Woelienbelt  der  Schuler  verlier  gans  normal,  am 
19.  Üeceiiiher  wurde  sie  gesund  aus  der  AnsUdt  entlassen. 

Die  Günthard  erholte  sich  von  ihrer  liitoxiration  s<'hr 
schnell  und  b«faml  sich  wahrend  des  Restes  Uu*er  Schwanger^  - 
Schaft  wohl;  am  9.  Jamur  gshar  sie  ein  lebendes,  wohl- 
ansgetragenes  Mädchen. 

Wamm  nun  die  für  die  beiden  MGtter  im  Wesentlichen 
gleichartige  Einwirkung  des  Leuchtgases  ITir  deren  Kinder  eine 
so  verschiedene  gewor(l<*n  ist.  scheint  um  eine  schwn-  zu 
beantwortende  Frage;  vielleiciit  hat  sich  die  (icni  geschlossenen, 
dafi|Ml4en  Fenster  zunächst  hegende  6fü«tkard  doch  in 
hieisn  VerliUtnisaan  betaiden,  als  die  der  gescUessenen  Thfire 
«Blichst  liegsnda  SckMUr^  vieieicht  hat  die  inehr  ryhig 
addafmde  und  hmgsamer  respirirende  CfikUhiMrd  weniger  des 
vergillendeu  Gases  eingeallinn  I  »Is  die  unruhigere,  seufzende, 
stöhnende  Schnler,  vielleiciit  kuiintc  desweu'^Mi  in  der  Placenta 
der  Günthard  ungestörter  ein  Gasaustausch  zwischen  Sauer- 
stoff und  JUhlensMire  andaoeni,  als  bei  der  Sekuler^  Man 
wyiBO  aber  nicht»  dass  die  Oün^kard  eme  Stande  iiiig^ 
skh  in  der  verdorhenen  Atmosphäre  befand  und  dass  sie  ehw 
viel  elendere,  schwächere  Person  war,  als  die  Schüler.  Am 
Ende  bleibt  auch  hier  kaum  etwas  Anderes  übrig,  als  au 
die  ii^vidueU  verschiedene  Disposition  und  Readion  za 
mnHWtt),  die  sich  unzweifelhaft  bis  in  das  intrauterine  Leben 
nviek  farfolgen  Ui6st//Giebt  es  doch  auch  Beis^ala  gomag, 
i  daas  vsm  Fsrsunfln,  die  sich  susamnen  in  enmn  vmi  KsUei^ 
l  ^  dimpf  oder  anderen  scbadKohen  Gasarien  eiMlen  Hanne 
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gii'iclilaug,  unter  gl^^ichen  Umständeu  berandet),  die  einpii 
todl,  die  anderen  iin  häcbslen  Grade  der  Asphyxie,  die  andereu 
bios  betäubt,  endlich  welche  mit  sehr  gelingen  Intoxications- 
eyMplonwii  gefliodeo  wurden,  Mrl  ime  docb  die  tlgiehe 
Erfalnwig,  dais  die  Wirkiiiig  nwkotisdwr  SobetaMen  io 
gleioker  Quantitlt  bei  Terschicdewcn  Indifidiiea  eine  weit 
auseinaudergeliende  ii^L 


XXXI. 

üeber  mehriache  Geburten.. 

Von 

Dr.  Sptadll, 

,  Prtv»«loem«n  I»  «Meh. 

I.   Gescliicble  einer  Drillingsgeburl. 

Den  5.  Mai  1856  Nachmittags  5  Uhr  ward  ioh  im  be- 
nachbarten Neufdd  zu  einer  42jährigen  Frau  gerufen,  welche 
seil  ilt'in  frülien  Morgen  sich  in  der  Niederkiitill  lietaiui.  Ich 
traf  eine  Person  von  schmäclitigem  Aussehen  und  kieiuem 
Wuchs,  welche  in  früheren  Jalu*en  einer  ungelTöblen  fieniiMl 
heit  »ch  erireui  hatte,  die  indeaeeo  seit  fei^^ai^enem  Semmer 
durch  den  Gram  Aber  den  Hinechied  des  Erstgeboraeii  sehr 
erschüttert  worden.  Uniweifelhaft  ward  dieser  Zustand,  eine 
hegiuiiende  Tnberciüose,  sehr  vernachlässig!,  und  nicht  einmal 
in  den  letzten  vier  Wochen  der  nunmehrigen  Schwängerst  liafl, 
wo  d^  Brouchialhusten  sich^  in  höchst  verdachtiger  Weise 
steigerte,  ward  ürzüiclie  Hülfe  nachgesucht.  HiesH  geseUle  sich 
«iae^auflaliende  und  dosserst  beschwerliche  AusdehniMg  des 
Abdomen,  welche  die  Ortsbewc^ng  sehr  erschwerte  ud  durch 
kleine  Kindestheile  In  den  ferschiedeosten  Riclitungeu  aus- 
gezeichnet war. 

L'ui  1  Uhr  iNacljuiillags  war  cme  liedcutende  Quantität 
Fruchtwassers  abgellos&en,  der  vorliegende  Schädel  drang 
hierauf  in's  Becken  vor,  konnte  indessen  trots  seiaes  geriagan 
Uaafanges  und  heftiger  Wehen  nicht  ui*s  Einschneiden  geh«gM. 
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leb  vmMOlMlA  eine  besonder«^  Veranlassung  und  fand  bei  der 
UniMWttiMM]«,  dm  der  in  sveker  La^e  beimdMobe  Sobfidel 
AüfMlell  auf  deo  reebten  boriientalBii  Scboesheiaist  en^ 
gefNWset  wurde,  dm»  bieraiis  eine  eeeondSre  Stirnlage  aicb 

eiilvvickellt»;  es  ward  nfinilich  die  ganze  linke  ScliädelhSlfte 
und  besüiitieis  das  ftiiU'riiaupt  vom  B»  t  kenraude  auljgeliaiteu, 
und  in  der  linken  Beckenhälfle  konnte  niaii  deutlich  die 
Naae  fäiden.  Dies  Geburtshtiideniias  beaeiligeii,  lieaa  icb 
nun  acbneil  das  Queriager  herriditen  und  f&rderte  mü  Aar 
Zange  in  drei  Tractionen  den  Kopf  zu  Tage.  Das  Rind, 
männlichen  Geschlecht»' s,  lebte,  halte  eiu  Gewicht  von  nicht 
völlig  4  SrlivvcizL'i  ptüiidt  ij  und  In^sass  reditcrseits  einen  Klum|>- 
fuss.  *  Die  rechte  üäifte  des  Vorderbaiq[>tes  zeigte  sieb,  dem 
Geburlsbindemias  entsprocbend,  spitzig  in  die  Höbe  gepreaat, 
die  linite  dagegen  abgeplattet  Die  Naobgiebigkeit,  ja  atetien- 
weiae  papieffarlige  Verdünnung  der  Knochen  gestattete  indeuen 
Inneriialb  der  nächsten  24  Stunden  eine  vollständige  An^ 
gleichung  dieses  Mihäverhältiiissüs. 

Die  Entbindung  war  um  ^^i'  crluigl,  und  Uald 

nachher  stellte  sich  eine  neue  Blase,  durch  welche  man 
4eHlbcb  den  Schädel  eines  ZiviOings  au  fühlen  im  Stande  war. 
Da  eralere  längere  Zeit  hindurch  prall  blieb  und  durch  he- 
deotende  Zähigkeit  ein  Springen  Yerhindert  war,  so  ritsle  ich 
dieselbe  mit  dem  Nagel  des  Zeigefingers,  worauf  einiges  Frucht- 
wasser abfloss,  der  Kopf  vorriickte  und  um  7  Uhr  mit  nach 
links  und  vorn  gerichtetem  iiinterhaupte  in's  Durchschneiden 
gelangte.  Das  Kind,  ebenfalls  em  Knabe,  wohlgebiblet  und 
3  Pfund  16  Loth  schwer,  ward  scheintodt  geboren  und  sali 
sehr  anämisch  aus;  es  bedurfte  der  unausgeseltten  BemOliuug 
▼on  mindestens  20  Miimten,  um  denselben  in's  Leben  zurAek- 
zurufen,  welches  Leben  indessen  ein  tactiiiässiges,  bei  jeder 
Exspiration  sich  äusserndes  Wimmern  nie  überstieg. 

Als  nun  nach  einiger  Zeit  die  Uebaiume  sich  nach  der 
Plaoenta  erkundigte,  bemefkto  sie  au  ihrer  Yerwundening, 
im»  eine  dritte  Blaae  aicb  stalle.  Da  udessen  vor  dar  Haml 
Weben  skii  sagten  und  Oberbanpl  keine  Gcburia- 
befe<  hlriiiii^uiig  geboten  war,  so  hielt  ich  die  eintretende 
Zögeiuii^  für  um  so  günstiger,  als  wu  ilurrh  eine  allzu  lasdie 
£n4k)ening  des  Uterus  gerade  in  diesem  Falle  bedeutende 
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458         JlXXI.  SpömdU,  U»^er  mehrfmohe  Geburl« d. 

NaclitheÜK  zu  ^'owitrüguii  halleii.  indesäüij  eiiie  Stunde  um 
«y«  andere  verstricli  «taue  MerUicfae  Fortoofaritle  im  Geburt»* 
gescUfta,  wui  sellMi,  «b  immer  Mligar  weNendt  Wetai 
drtniteti  und  um  10  Ubr  Abeads  die  Bbse  prangt  wflillt 
dcnaoeh  d«r  Eopf  nichl  Aber  die  Bfokenweite  wonfktkm. 
Der  Grund  la»;  in  liy<lruci?|ihalisch»*r  KnT;jrUiiig.  iVio  Schädel- 
knocbeu  waren  ;iussersl  wridr  und  >f('l|pnwpise  tlucluirt'iid, 
4lai*  Umfang  bedeutend.  hticb  endlicb  lücbtä  lUidM'S  dbrig, 
als  MocfamidSf  obaobou  hCchst  ungern,  znr  Anwendimg  te* 
Zange  «t  acbreitao,  und  dieNotbwendiglceit  dieses  Entocfainnaas 
mmke»  tkk  m  GenOge,  4a  et  rar  Enemekelung  mindflalMB 
•eeiis  angestrengter  und  mit  Vorsicht  ausgefilbrter  TractioneB 
bedurUc.  Frucht,  wcihlic  lior«  (i(*schlpchtrs,  kam  in  ih  i  seihen 
Lage,  wie  die  vorhergehende,  und  todl  zur  Weit.  Der  Kopt 
beaasa  dia  Diuiensionen  eines  ausgftrageneo,  dia  Mn«eban  waren 
papimrtig  Tardünnit  die  groaae  Fontanelle  mit  awgedahnt 
Hiörzu  Intea  Conmctnrai  in  beiden  KniakeUan  ml  mm 
raeblaeitige  Klmnpband.  Das  GewteM  betrug  3  Pfbnd  4  Lotii. 

Um  11  Uhr  war  dio  Oix  raUun  zu  Ende  und  wir  liit  ilen 
dai?  Ürania  für  geschlossen,  —  aher  nehi!  Zwar  löste  sich  um 
IIV4  ^'iu"  die  zum  ersleu  omi  zweiten  Kinde  gebocige  Flacenta 
spoBtan,  die  dam  dritten  angebörende*  dagagsü  seigte  äcfa 
iacmarirt  und  an  dar  vordem  DtenibwaBd  «Btfral.  icb 
gfaaibta,  ibra  Laatranming  mcbt  varaebiebeii  sa  dMen,  taid 
aber  die  Arbeit  von  bedeutenden  Sdiwierigkeiten  begleitet. 

Die  Muiicf,  aufs  Äcusscrste  erst  Irnjitt ,  wiwd  zij<msI  mh 
Wem  und  2Suppe  gestäri^l  und  daun  der  nülhigen  Hube  üiier- 
geben.  Der  iweile  Drilling  starb  den  folgenden  Morgen  um 
3  Ubr,  ,der  erste  in  der  Madii  vom  6.  auf  den  7.  Mm.  Dar- 
selba  war  stets  der  labbsAera  und  sürkcre  goiaeoen  und  hitle 
vcrmuddich  sein  Leben  fortsetien  hdraien,  wen»  nidit  die 
Compression  des  Schädeli»  ulhiubai'  aui  dasselbe  fon  R«rt%*^ 
gewesen  wäre. 

Dass  die  kinder  theils  lodtgehureu  wnrden.  iheüs  bald 
bmaiach  starben,  wird  in  BerüeksichligHig  ifanr  jLärperlieiMi 
Baachaffenheit  ISicmattd  ein  Uiglaok  nennen  weieB.  Benelbe 
abaerma  GdiimefaifluBa«  welcber  die  Mtaaliüdungen  Mmgla, 
taatle  viefieichl,  abgesehen  von  der  Lebenssdiw^che  solcbar 
Eillder,  Uiren  haidigea  Tod  zur  Fo|ge.  Aber  «uch  die  MtüHr 
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«4lle  iMilerticgefi,  ihre  GoailUutioii  war  9«lBbeo  SMmen 
nichl  gewadiseD.  fine  heftige  Blnting«  welche  am  Tierleii 
Tage  dea  WocheibetteB  einlmt,  ward  iwar  mit  GUkk  behmpd, 

das  suhjective  Wolilhefinden  uihI  di<  \  i  rdaimiig  koiint4*n  sogar 
nicht  bpsspr  st'iu;  alwT  (\er  Husten  ward  stets  heftiger  und 
({ualvoller,  dor  Auawurl'  copiOs  und  eiterig,  der  Puls  sank 
Bk  unter  120  Schlige  in  der  Mioute,  die  LocUca  «kürten 
aebr  bald  und  von  Ifiltth  leigien  aieb  nur  geringe  Spuren. 
|Ke  Tttbtrculoae  maohte  nach  4en  eralen  14  Tagen  rasche 
Portsehritte,  allgemeine  Wassersucht  gesellte  sich  hinzu,  und 
iiii  12.  Juni  machte  der  T(k1  dieseiu  I^eidea  ein  Ende.  Dieser 
Ausgang  kam  um  so  weniger  unerwartet,  als  ja  bekannter- 
maasseo  achon  nach  einfachen  leichten  I^üederkünften  die 
Lungentäbcreiloae  häufig  lelhal  endigt 

Merkwürdiger  Weiae  kamen  in  derselben  Gemeinde  yud 
nur  wenige  Ifänaer  von  der  Wehnnng,  wo  dieee  Geachiclile  - 
üicii  zugeUa^en,  entfernt,  10  Tage  später  iiorlmi<ils  Ihillinge 
zur  Welt.  \y\t'  (jehurl  verlirf  rasch,  ohne  ürztlielieo  Beistand; 
alle  drei  Kinder  erschienen  in  ScbädeUagen»  starben  a})er  t)ahi 
nach  der  Geburt  Die  Mutter  war  geauini,  jung  und  wohlhabend, 
md  doch  aadke  sie  «io  teigwierigea  usdidunenrallea  Kranken- 
lager durch,  indeai  aie  von  einer  Phlegmaaie  belbllen  wurde. 

Drilhngsgeburte/r  sind  zwar  keine  ganz  ausserordenliiche 
SeUeniieil;  die  Angaben  über  deren  Hiuili^keit  schwanken 
zwischen  1  auf  3000  bis  9000  Geburten.  Im  Wiener  Gehär- 
bauae  kamen  während  6  Jahren  unter  27,000  Geburten  nur 
äiä  Mal  Drillinge  w  und  xwnr  alle  im  eraten  Jahrai  Die 
Staliatifc  kann  denviacfa  nnr  ean«  aebr  nngefilre  aein.  Zahl- 
reiebe  Fflie  entaleben  aieh  der  Beobachtung  und  man  bann 
deshalb  die  Behauptung  aufstellen,  dass  wenigstens  jene 
DrilJingRgehurleii  ziendicii  seltei»  vorkommen,  welcln  vi»n  An- 
fang bis  zu  Ende  beobachtet  das  wisfieoschaftUcbe  Makriai 
vermehren  helfen. 

Die  Mdirlbahen  Gabiirten  geboren  be kanatllcb  m  den- 
jenigen Vorikowniniaaen,  wnlciie  grupjienweiae  aidi  zeigen, 
,ohpe  dass  man  Gründe  für  dies  Verhalten  anzugeben  wjMe, 
wenn  tÄht  etwa  eine  gewisse  Analogie  mit  der  Vegetation 
einzelner  Jahrgänge.  Flinsichtiich  der  Lagen  der  ,L)JBiUi))ge  laud 
lü  14  Fällen  folgendes  Verbältoiaa: 

ao* 
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6  Mal  BieUle  flicb  dt»  erste  Kind  mil  dem  Ko^e,  des  incile 

mit  dem  Kopfe,  das  dritte  mit  dem  Steiase. 
3  Mal  ateille  aicb  das  erste  Kind  mit  dem  Kopfe,  das  zweite 

mit  tlem  Kopfe,  ihs  AriHt»  mit  dem  Ko[>rp. 
2  Mal  sU'llte  sicli  (las  ersU-  Kuui  inil  flt-iii  Stcissf,  das  zweite 

mit  dem  kopiV,  &as  drille  mit  dem  Steisse. 
1  Mal  stellte  sich  das  erste  Kiiid  mit  dem  Kopfe,  das  tweile 

mit  dem  Steiase,  das  dritte  mit  dem  Kopfe. 
1  Mal  aidite  aick  das  erste  Kind  mit  dem  Kopfe,  das  a weite 

mit  den  ScMtem,  das  dritte  mit  dem  Kopfe. 
1  Mal  stellte  sieh  djis  n'sW  Kind  iiiil  dem  Steisse.  das  zweite 
mit  dem  Kopte,  das  dritte  mil  tiei»i  Kopie. 
basa  2  Scbadeiiagen  und  1  Sieisslage  sich  am  häufigsten 
conibiniren  werden,  begreift  sieh  aus  der  Ovoidlbrm  des 
Utents,  vaalche  3  Kindern  tn  dieser  Weise  am  leiehtesten 
sich  an  placiren  gestattet.  NSehstdem  werden  3  SdiSdcIlagen, 
wie  in  den  beiden  von  mir  angerrdulen  Fallen,  die  leichterte 
Gruppiiuag  bilden. 

Mehrfache  Schwangersiliallen  sind  in  der  Üegel  das 
Pruduct  einer  einzigen  Cohahitalion;  es  gieht  aber  verschiedene 
Anordnungen  hinsichllicb  der  Eihtote  und  Piaceoten,  welche 
ich  nicht  nfiher  auseinandersetzen  will  und  die  prahtiach  nur 
insofern  ?oti  Bedeutimg  sind,  als  fine  gemeinscfaafüicbe 
Kiliolilr  Iii.  II  lila  der  (leschleehlfT  prfisumiren  lüsst.  Troti 
dieses  emheiliicheu  l  isprunges  der  Drillinge  ist  ihre  Enl- 
wickehnig  häufig  eine  sehr  verschiedene;  eine  Frucht  kaou 
absterben  oder  in  Üirem  Wacbstbume  znr&ckbkiben,  und  diese 
abgestorbene  Frucht  kann  viele  Monate  hindurch  im  Hieras 
zurfiekbiihalten  und  sdiliessKoh  in  mumifloirtem  Zustande  elnni- 
nirt  werden.  Bei  den  ZwiHingsIVfir Ilten  wird  die  grossere  und 
stärkere  in  der  Regel  zuer.sl  geb<M»'n:  ich  glaube,  dass  dies 
auch  hei  Driiiingeu  der  Fall  sei,  wemgsleus  deuten  die 
wichlsangnben  meines  Beispieles  darauf  hin. 

Die  Schriftsteller  sind  darüber  einig,  dass  eine  Drillinga- 
aebwangerschaft  aich  nicht  wohl  diagnoaticiren  lasse,  und 
Nägele  bemerkt  mit  Recht,  dass  die  Aiisetiltation  darum  kein 
genftgendes  Resultat  liefern  könne ^  wvd  ^ewubiiiicii^em  Kmii 
durch  dasi  andere  veiHleckt  weitie. 
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XXXI.    SpSmdU,  lieber  mehrfMck«  Geburten.  4ßi 

Di«?  Prognose  ist  für  ilk*  kiiider  ungünstig  zu  .stellen, 
th  sie  ui  der  Kegel  kleiu,  wenig  leheiisfaliig  und  theüweise 
zy  früb  geboren  sich  erwvifteu.  Iniiessen  bemerkt  Oaiandsr^ 
man  sehe  zuwcilea  DnlUnee  gesund  aufwachaeii,  auf  deren 
Eniebmig  besondere  Sorgfalt  au  .verweiiden'  die  Anmith  der 
Ellem  Dicbt  erkube,  und  ersShlt  aura  Belege  dieses  Aus- 
spruches von  einer  Weinberghfitersfrau,  welche  arm  und  uuüt 
vielen  Anstrengungen  bei  Feldarbeiten  aiiff^* w.u  li-cn,  mii  dem 
30.  Jahre  sich  verheiralhele  und  zuerst  Vierluige,  7  VierlcijaUre 
später  aber  Drillinge  ztir  Welt  brachte.  Die  Vierlinge  starben 
nach  4  Tagen,  die  DriüiDge  blieben  am  Leben«  Ein  ähniieiier 
FaU  eraignete  sieh  1834  au  Böngg,  eine  Stunde  von  Zflrich; 
eineM  falulamien  Manne  wurden  von  seiner  Frau  3  Mädchen 
geschenkt,  von  denen  zur  Stunde  scliun  zwri  sieh  v<M  lieiralhel 
haben.  AufTallend  ist,  dass  im  Proletariat  liauüger  Drillinge 
vorkonnneu,  als  unter  den  wohlhabenden  Klassen.  Die  Mutter 
s«d  nieistena  mehi^ebirende;  vielleiobt  ist  die  Productionsiyraft 
der  Ovariea  nach  einmal  etattgehabter  Nlederkonft  vw^tiriU« 
Wenn  nnn  die  Prognose  för  die  Kinder  niigdnstig  genannt 
werden  niuss,  so  ist  dieselbe  auch  lur  die  MuLlei  durchaus 
nn  Iii  günslii^  /u  stellen;  denn  die  ansti'engende  Sebwanger- 
scball,  der  mehractige,  oft  lange  dauernde  und  mit  Uperatioaeu 
wkuupfte  Geburtsvoigang,  die  leicht  eintretenden  Bkitungeii, 
der  Sehreck  Aber  den  unerwarteten  Se^en  und  die  Udbende 
ErwOÜemng  des  Abdomen  sind  alles  M<nnente,  welche  erstere 
zu  trüben  geeignet  sind.  Rechnet  man  hinzu  noch  die  AmiuUi 
und  das  oft  vorgeschrittene  Alter  der  Gebärenden,  **o  wäre 
es  in  der  That  interessant,  zu  wissen,  wie  ?iele  Ltriünigs« 
m6tter  durchschnittlich  sterben.  Die  Beliandlung  der  Drillings- 
gehnrtea  wird  sich  natärlich  iwar  nach  dem  einseinen  Fall 
und  deaaen  Vorkommniaaen  richten,  im  ABgemejnen  aber  den 
Prindpieo  bnldigen ,  welche  für  Zwilltngsgeburten  gelten;  dahnt 
rechne  ich  namentlich  die  Warnung  vor  allzugrosser  Entleerung 
dee  Uterus.  — 

Vielleicht  ist  es  datn  Leser  nicht  uninteressant,  zur  Ver- 
gleiofaung  einige  Fälle  ana  der  Literatur  calirt  m  finden,  worana 
um  ao  leidMer  ein  gewisaea  Ifrtheil  Aber  den  Mandaten 
Gegemtand  aieb  bilden  linst: 
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1)  Eine  Frau,  iHe  sdion  nwhrnraJs,  iinmer  aber  nur  nA 
«iiif  in  Krnde  fiicdergekominei!  w  ;u  ,  svard  vorzeitig  von  Drillingen 
in  iüigeiuier  Art  eitlhunüt-ii.  iJas  zuerst  uiui  lebend  zur  Well 
gekomuieiie  Kitnl,  in  besoadere  Eihäute  emgetcftilossen,  trug 
lUe  2«cbeQ  cler  Udnife  sich  md  Idbü  zwei  Tage  («» 
war  UBgelllir  im  achten  Mondsmoliate).  UBtnitteibar  daraaf 
ffuHkii  ZWülmge  in  ihm  Eibinton  anagesloBBen,  welche  dm 
Monate  alten  rrücliten  glichen  und  keine  Spui-eii  der  Ver- 
wesung zeigten.  Alle  drei  Fruchte  liattcii  nur  eine,  aber 
M?hr  grosse  und  ganz  frii^cbe  PUceiita  (v.  Neue  Zeitschrift  für 
(leburtskunde,  IV,  S«  422> 

2)  Eine  fVau  ward  am  1.  A|inl  183S 

lodlen  InabeB  entbwiden  und  gdMa*  am  1^  Mi  noch  ainaar 
dKtten,  lebenden  tnid  YAHig  laagetrageMU  ebaodaaeHwl 
IX,  445,  nach  Michaelis). 

3)  Eine  33jährige  Schwangere  wurde  am  26.  August  1840 
in  die  Berhner  Charite  aulgenoinmen.  Diese  Person,  welche 
rrüher  aehon  10  äuider  eioadn  gcborM  hatte,  faekkigla  sieh 

.  bn  ifar^  jelzigau  Schwaagrraehaft  Aber  Geaebwidat  dar  uutoui 
KitrenitStan,  Aber  Beschwerden  beim  Gehen  und  eine  aonaC 
nie  so  lieflig  empfundene  Spannung  des  Leibes.  Am  2.  Sefitember 
Moi  f,' jts  6  I  hr  fand  in  Folge  der  drilti  ii  sich  einfnulenden 
Wehe  der  Biaseuiipniog  «iatt,  und  der  linke  Fuss  der 
Frucht  fiel  vor.  Der  rechte  wurde  schleich  herabgezogmi, 
und  durch  die  Thitighrii  dea  Ulerus,  verbunden. mk  gehodaa 
IVaetHmen,  ein  A%  Pfund  sehwei^r  Knabe  ui  der  drillfln 
Fu8slage  herausbeftftrdert  Nachdem  eine  zweite  Blase  durch 
leichten  Fingn-dnirk  gesprengt  woideii  vMiidc  di<'  Jiiike 

Halsseite  einer  anderen  Frucht  mit  au  dar  imken  Muilecbeile 
liegendem  Kopfe  und  vorwärts  gericlitetem  Gesichle  als  Ter- 
liegender  Theil  gefunden.  Dies  aweite  Kind,  ein  Knabe  mi 
dVt        Gewicht,  wurde  durch  die  Wendung  auf  dm  Kapf 

'in  der  aweim  Seheitellage  raach  geboren.  Bei  der  fcnwran 
Untersuchung  d(!s  1  lerus  fand  sich  noch  eine  dritte  Fniclii  m 
conjpleler  (^^uerlage,  mit  den  Fussen  nach  rechls,  dem  Koplr 
nach  links  und  dem  Geliebte  nach  vorn  gerichtet.  Die  Eoi- 
wicKlimg  dieses  dritten  Kindes,  ehies  5  Vf  Pfd.  schweren  MädcheiiSi 
gcBcbah  durch  Wendung  auf  die  Fdaae,  ehenfalk  in  dritlar 
Fusfiiage.  Alsbald  folgte  die  Nachgeburt,  ao  daaa  die  ganae 
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EBÜnndimg  in  15  Minuteu  volkuidet  war  (f.  fibeodasdbsl, 
Sil,  1^1,  nacli  Schiele). 

4)  Eim  B6jälirige  ^<;i»uude  Fr«iu,  welche  vier  Mal  gebore 
htM£f  wwiii  «fieder  scbwai^  und  braeläs  aa  9.  Dec^nber 

Mr  Wi^  llM*  te  Cfatot  4mm  Kind«  UM»  inHiimi 
der  ünlerfefb  o«cii  Mhr  «Urk,  mid  m  fand  sieb  tme  neue 

Blase  vor.  durch  welche  man  Kiii(k'!?lh«^ile  iTilille.  Vuln  nur 
schwachen  Wehen  ö^raug  eiidhcli  die  lliase,  und  nachdem 
d«  Waiaer  abgeflossen  war,  verscbWaiidea  die  Webea  giiiaMch* 
8e  TtfgingaB  melrere  Tage,  bis  man  iidi  am  fiecttso  T«g0 
Mb*  dar  Gabun  daa  nrUm  Kindaa  nanAlM  sab.  intlklia 
Mtfa  «I  Anafmoii  an  nabaiin  Der  Irat  bnd  dm  Kofi  daa 
zweiten  khide«  in  dei  zweiten  Schcitellage  bereits  in's  kleine 
Becken  hinabgelreteu  und  feststehend.  Olme  Zeitveilusi  wurde 
daataaib  die  Zange  angelegt  und  mittels  dersalbflil  ein  starker, 
Amt  «alhainliidlar  iMiia  euiwkilMll,  dar  kudesa«  dnrcb  mifiß 
Hflifidi^MdHii^Btt  Maob  waflt^^H&  Niuitan  ni*a  I^hIimi  aflfftak^MHfH 
wd>  Dar  Onlariaib  dar  Bnlhwdmrm  blieb  mmV  jaM  naab 
ausgedelijii,  mul  bei  der  inneren  Uuterduchuug  fand  sich  nucli 
eine  neue  Waise.  Diese  vsaid,  nachdem  die  Frau  akh  (  rholt 
halte,  gea[irengi,  worauf  sich  der  Slei&&  eines  di^itien  Kindes 
iKBtelUe,  dir  aicb  jedoch  uaata  in  dar  aberaa  Ai^aitur  baimd 
«ad  failif  BMiiai  bamagKob  war.  fitti  bakw  van  Wate 
faihnndan  und  db  Krejasanda  aabr  anaatlal  «ar,  aa  wnrda 
der  Steias  nüfteis  des  stumpfen  Hakens  in*s  kleine  Becken 
binahgeleitet,  und  duich  gelinde  iractiüneu  ein  drittes  ämd 
m  Tage  gefördert,  todl,  klein ,  schwädüich  und  weihiichfli 
fiaiaidaiyiitesi  Wnhrarhiinfcrh  war  es  schnn  mehrar^»  Ta^i 
aar  4m  Cabwt  caalaibaB,  dann  aa  landaii  sHb  Spoitn  van 
MdMaa  an  danaaUban  var.  IXa  Naebieebart  baaland  ana  drai 
llieilen,  van  denen  jeder  sainan  baaonderen  Wabalalrang  balla. 
Die  Mutler  lili  einige  Zeit  an  einem  entzuiulUdu  ii  Jim^jtleiden, 
konnte  Ulli»  ^^*■n  nach  einigen  Wochen  als  völlig  geheilt  entlassen 
werden«  Späterhin  trat  ein  Rückfall  ein,  an  dessen  Folgen 
dia  Im  alMb  (y.  ebeodasettm,  m  ^7,  nndi  SrUmkm^ 
6)  Dr.  MtU  J^hUmt  an  Bkam^tm  baoknablala  bai 
ninaM  MI  lili  nnt  fUMiHanir  Anaabmdbing  dir  SahMbaK 
eine  Drilhugi»schwangei'behaiU    Er  hatte  mit  dem  Stethoscop 
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diNiUicb  dm  HertieMftg«  wmd  das  Pbieenlargftiiudi  gobiri 

THo  Pierson  kam  aiidi  wirklich  niil  droi  kleinen  gesunden 
Mädchen  nieder.    Ihaguosis  n  posloriori!  (v.  phi-iulnselbsl). 

6)  Chaüly  -  Honord  beoharhtele  eine  Dnlliagsgiibvrl, 
wobei  zwei  Kdpfe  gidehieitig  io*s 

GeburtivertAgemng  veranlaflale,  ikt  deo  Gebrmdi  Toa  II ■tter- 
körn  nothwendig  maclrte.  Unter  (oder  trotiT)  Einwirkung  ili«ti« 

Mittels  erfolgte  die  Cntbindnitg  clc.  (v.  ebendaselbst,  XX,  100). 

II.  Unzeitige  Geburt  von  Zwillingen  mit  Adhäsion 

zweier  getrennter  PUcenten. 

Eine  in  Jafaren  liemlicli  ▼orgwiofcte,  doch  gesunde  Fmi, 
welche  ich  früher  dorch  die  Wendmg  auf  die  Ptese  von  ihnrm 

achten  in  Querlage  befindlichen  Kinde  entbunden  hatte,  coih 
sultii  li'  mich  etwas  vor  Milte  IVovi'inhprs  wegen  ImhIcuIpikI«  r 
Gehimcongesliuuen  und  Ueheikeileit,  die  ihr  eine  neuerdings 
eingelrelOBe  und  bis  sur  UäUte  vurgerfickte  Scbwanferschaft 
vemrsaebte.  Sie  hatte  swar  ui  früheren  Sohwangersohaflen 
nir  Ader  gelaesen,  sab  aber  gegenwärtig  eher  aoimiscb  al» 
filetborisch  aus,  weshalb  ich  ihr  andere  |>aseende  Raihsehläge 
ertheiltc  und  sie  tiberbanpt  wegen  uninutiurler  Aengsllichkeit 
mit  Beziehnn^i  aui  «lie  >iederkuntt  zu  henihigen  sti^ehte.  In- 
dessen schon  zwei  Tage  nacliber  «  ehielt  ich  den  Bericht,  dass 
mk  nnvamrathet  eine  sehr  hellige  UterinbiuCnng  eingestaMl 
habe,  leb  verordnete  Elix.  actd.  BalL  nrit  TcL  chmnin.  nabsl 
kalten  Umschlägen;  die  Bhilmig  stend,  kehrte  aber  nach 
24  Stunden  wieder,  und  <^o  ging  es  einen  um  den  andeni  Tag 
wechselnd,  bahl  »iwis  Hlnlab^an^.  I);dd  Leiikoi  i  höe.  bafd 
keinem  von  beiden.  Es  ward  nun  ein  ruliigei»  VerUaJteji 
lieobaohtet  und  überhaupt  Alles  vermieden,  was  Gongestionen 
eraeugen  konnte.  Die  Exploration,  welche  teh  bei  Gek^enbeil 
änes  Basucbes  vornahm,  Hess  weder  dw  isiseato  VorbcNüong 
der  VaginalpoKion,  noch  einen  vorliegenden  Klwdestbaii  ent- 
decken, was  freilich  bei  der  iioch  wenig  vorgerückten  Zeit 
der  SchwangerscJiart  nicht  2U  erwarten  stand:  der  Leib  war 
schon  sehr  ausgedehnt  und  mit  derselben  nicht  ganz  im 
Verbihmsai  ich  dachte  natürhcfa  an  einen  bevoratehende« 
Abortas  mü  beginnender  PlacentarlAnuig  und  es  sobwebls  mir 
Mbübd  die  Möglichkeit  dhia*  dem  Muttermmide  niiidkigBn^ 
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Nachgeburt  vor,  weil      frfiher  bn  dci selben  Fiiiu  sichereignender 
Missfnll  M^ii  keiner  Bhiliiiig  eingeleitet  wurde,  obschoii  andor- 
seiis  der  Tenuiu  für  Blutungen  aus  leUterer  Ursache  iiudi 
■kill  fs^ktnamm  «tr.  UntericsMii  vwrlor  4k  PatieiitiB  iti* 
«plmds  m  Uiim,  und  kh  beg«m  mH  BesorgnsB  der  ZnkMA 
Hl  gedeakeii,  afe  in  der  Nadrt  wmn  99»  auf  den  80.  Septumber 
plötzlich  das  Fnichtwasser  ablloss.    Erst  24  Stunden  später 
stellten  sich  Wehen  ein,   welche  nlhnäli^  li(fii^^r»r  wurden, 
indessen  bei  Ankuutl  der  tiebamme  (und  Furcht?)  wieder 
•ofbörten.   Als  ioh  «m  11  Uhr  VanmttagB  zuAlKg  menen 
Beftudi  mtdile,  vennto  teil,  dus 
iCMOidt  balle.   Die  Hebrnw  ?<^ranilbeCe  eine  Fosafaige,  es 
aeigte  sieb  fd>er  die  rechte  Schulter  vorliegend  und  der  Kopf 
nach  hnks,  alles  iu  einem  Knäuel  <:^eballt    Der  Mutterumud 
war  nicht  vullig  eröffnet,  aber  lurtwäluender  Blutahgang  nöthigte 
mich,  die  Geburt  zu  bescbieunigeii.    Da  die  Fnicbt  jciemlicb 
bieiD  war,  boflle  icb  merst  mit  zwei  Fingern  einen  Fuss 
drrefcfaen  und  berunterstrecken  m  können;  da  dies  aber  nicbt 
geben  wallte  und  icb  bei  fortdauerndem  Webenroangel  und 
ßlulfluss  nicbt  <]<  ii  inÜHsigen  Zuschauer  spielen  konnte,  so 
fersucbte  icii  nach  einiger  Zeil  eine  neue  Extraclionsnietbode, 
für  wekhe  der  JVaine  erst  noch  entdeckt  werden  muss,  aber 
«na  thttt  man  mcfat,  um  aicb  au  beJfen?   kb  aetate  niroUeb 
im  Zeigefinger  der  rechten  Hand  bakeofSrmig  Mmt  die  ror- 
Maganda  Scbuker  swiaciien  Brust  und  Kopf  em,  und  begann 
erst  leise,  dann  stärker  zu  ziehen,  die  Frucht  folgte  dem 
Zug  und  kiiin  L;<'sviss(  rmas>(  ii  ^elaltet  an*s  Tageslicht.  Damit 
war  iud^t»en  die  Sache  noch  nicht  zu  Ende,  der  Bauch  blieb 
anfbUeod  gross  und  ich  glaubte  Tbeile  eines  Zwittnga  dnrcb 
danaelben  su  fftblen;  ieh  unlenuelile  deahalb  fon  Neuam 
bmerMdi;  traf       luent  auf  die  Flaeeiitat  wekbe  bis  luai 
MuHanMUide  reielwnd  an  dar  vorderen  Wand  angewachaen 
war  und  im  ganzen  Umfange  gelöst  werden  niussle.  Nun 
erst  kam  hoch  im  Beckeneingang  eine  neue  Blase  zum  ^  ('^- 
SGbein,  welche  ich  wegen  ungemeiner  Zähigkeit  spreni^le, 
*     ^  wwmir  der  dalwiler  beindüfibe  SebKlel  des  Zwillings  akb 
■ator  der  MüMllfe  krilliger  Waben  raacb  inTa  Becken  berantar* 
midile  «ad  die  Frucbl  alabeld  ausgetrieben  wird.  Leider 
war  audi  die  zweite  Placenta  adb&root  und  iberdid»  Mdl 
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Ywks  obftt  hKarcerirt.   Elwm  imob  19  IRir  nvr  iHt  gMi^ 

Entbiniluii^^  i)eeadigi.  Beide  FrAcbtc  waren  weibKchen  Gp- 
fchlecblcs,  20 — 24  Wochen  alt;  die  erstei'e  schwicbere 
athmeta  %  Stunde  lang  regelmässig  und  leise,  die  zweite 
krittiBartt  seim,  bewigte  wsb  litmlMi  .liiMI  waA  nwi 
geÜMliit.  Doch  n  V^l  Uhr  trloadt  «odi  Hv  Letak  D« 
ging  es  «rfbUend  gut,  sie  kcMle  aadi  14  Tai« 
wieder  den  grösseren  Theil  ihrer  Geschäfte  besorgen.  War 
nun  die  Torausgehendc  Bluiung  \\irkiich  ¥o\^e  des  tiefen 
Placeiitarsitzes?  ich  glaube  tiicbl  und  halte  dies  Zueamnieu- 
tnien  Or  fein  aifUhg;  teUcbe  BhMmigra  w«4hi  auch  hei 
hi^m  Stande  der  Phwoata  heobanhiBl  «od  iwar  eoboa  haifa 
w  der  AMirrihung  der  FniefaL  Dean  ieh  hem  aehrar» 
Fälle,  wo  uiebr  als  10  Wochen  vom  erweisUchen  Absterben 
des  Fötus  und  der  erst  erlblgten  Blutung  bis  zur  eudhchen 
▲aeeteeeung  versthchea. 

III.    ZangcnentbiiHiiing,  durch  Absterben  des 
zweiten  Zwillings  bedingt. 

Den  21.  Mai  ward  ich  zu  der  Fren  enes  vor  dar  Stadl 

wohnenden  Arbeiters  gerufen,  und  als  ich  mit  Höffe  eines 
bioutJhaiiijgen  Autoniedon  dort  angelangt  war,  traf  ich  enie 
üMcbeinend  robuste,  sehr  pletboriscbe  Frau,  die  sieb  in  ihrer 
aweiten  Niederhnoft  befiuid.  fiie  halle  tot  eadfoi  WmfliBtL 
äne  Ingwierige  Grippe  darchgeaacfat  and  aal  arlhrand  du» 
gamen  Sehwangenchaft  aehr  tob  Breehen  geplagt  geweaen 
sein.  Wegen  iluer  übergössen  Releibtheit  wurden  ihr  Zwillinge 
geweissagt  Die  Wrlun  hc^nnuen  am  frühen  Morgen,  um 
7  Uhr  sprang  die  Blase,  eine  grosse  Fruchlwassermenge  ent- 
leerend. Es  dauerte  aber  trotz  kräftiger,  waU  miUMter  krampl* 
haller  Wehen  hie  Abende  5  Ulr,  ehe  der  |oiiiageiida  &apf 
«eh  dnrcb  daa  Becken  fahmterhewagta  «ad  d»  Amhi  hi 
Eweiter  SebftdeUiige  an*a  Tageehefat  kam.  Ab  ieh  eintraf; 
war  die  ersehnte  Hülfe  unnütz  gewunlen,  und  ein  Knabe  von 
ordentlichen  Dimensionen  begriisste  mich  mit  semem  Gesänge. 
Aber,  entdeckte  man  Imir  gebeininisavoll,  aa  habe  sich  eine 
naBile  fiiaae  geatefll  und  eei  hareila  gaapfnagan«  Uä  aetet 
angealellte  Sxpiacatian  ergab  den  Kopl  ahiea  Mllhiga^  in  dar 
lachenhMi  atehead,  «nd  w  amrt«ieD  die  Gebart  daaaelh« 
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jNni  A«g«fibliefc*  d»  im  Welieii  weiter  tielten  noch  sckwath 
sich  zeigten.  Die  Oehärendf»,  welcher  man  aiilHiiglkh  vor- 
ge!?piegelt,  PS  hnrniie  sich  uni.ilio  Nndigeljurl,  ward  dui'cb 
den  (Charakter  der  Gontractianen  von  selbst  auf  die  \yahrhefl 
fileltet  Mmm  aoeh  ms  7  Uhr  nocb  keine  Entmckhuig, 
üit  Wehio  Warden  im  Gegentlieil  krMnfiflitll  und  schwicber, 
md  ieh  beginn  «n  so  mekr  ein  von  Seiten  der  FNoht  ge» 
botene»  lliiulerniss  zu  argwöhnen,  nls  «lie  Knochen  des  ziemlich 
kleinen  Kojifes  etwas  splitternd  sich  anfühlten  und  kein  FOlal- 
puls  heiiierklich  war.  Ich  drang  daher  schliesslich  auf  die 
Entbindung,  und  die  kleine  Zange_  von  Busdt  war  naell 
eehnellir  Herriolilnng  des  Qusrliettoft  ntckr  sobeld  engelegC, 
rie  «Rfa  die  Eitraction  beendigt  wer.  Die  Fniobt,  ebenfalit 
mätmlidien  Gesehleehtes  und  kleiner  als  die  erstgehorne,  kam 
in  erster  Si  li.niellage  und  loüt  zur  Welt;  sie  hatte  ein  apo- 
plekliscbes  Aasseiten,  über  nicht  das  mindeste  Zeichen  von 
früher,  als  höchstens  an  dernselheu  Tage  erfolgtem  Abslerbea» 
leb  erlaiibe  mir  deehaib,  die  Vermuthong  anfmelelien,  dieselbe 
habe  beim  gleicbseiügen  lang  wibrendem  AndrlBgen  beider 
Idpfi  am  BedMQeingang  dureb  die  snbaltMide  Toni  Sdkooss- 
beinkammc  ausgehende  Oompressioi)  ilir  1>(  ben  eingebüsst. 
nie  Criniinalisfik  wird  hienlnrch  mit  einem  neuen  Veibrechen 
bereichert  ^Fralncidmm  in  utero,''  ein  Brudermord  unter 
jedeaiills  siahr  mädemden  Umstanden.  Die  Placenta  bildeie 
■nr  aia  fiUlck. 

IV.  Zwillinge»  Extraction  beim  ersten  und  Wendung 
anf  einen  Fuas  beim  aweiten  Kinde. 

Den  23.  Januar  1S56  ward  ich  zu  einer  zweitgebärenden 
kriftigeii  Frau  gerufen.  Die  Weben  hatten  am  fröhen  Morgen 
begemitti,  das  Fraohlwaaaer  Hose  um  Vi^^  Uhr -ab,  und  da 
die  Hebamme  eine  Hand  Torilegend  glMbte,  sandte  sie  nncb  ' 
fitüe«  Es  war  dier  indessen  keine  Hand,  sondern  der  recble 
Fuss,  welcher  in  meiner  Gegenwart  duich  kiniiigere  Con- 
ti «ctionen  bernnlerpetrieben  ward  und  um  '  ^  Nnch- 
mittagfl  in's  Einschneiden  gelangte.  Gleichzeitig  mit  dein 
Rmnpfe  entwickelte  sieb  der  linke  Unterschenkel,  ^ekher  bis 
drfliii  q«er  tber  dem  Mattemunde  geatanden  bntte.  Nqd  aber 
Ymfigerte  afcib,  wie  dies  dft  tm  gssebeiwn  pflegt,  das  Gebvts- 
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gnehafl,  4er  Puls  imwfMb  des  NMatrangw  ntbn  «hm 

sebr  laogsameq  Tact  an,  tUMl  wh  sdiriti  Mlurib  xur  MUetinigea 
Extraction  in  der  ge%\öhnUchfn  Hückonbge.  Da  die  Anne 
iiD  Nackeil  gekreuzt  sich  zrigteii,  so  war  die  Lösung  tiwas 
scliwierig;  doch  gelang  es  mir,  zuersl  den  rechten  und  dana 
den  Jioken  tu  eotwickelo.  Indesaen  der  Kopf  Staad  aocb 
am  Bedwneia^uig,  iiad  da  ich  mich  w  deaaeo  aahteuniyr 
ExtraetioD  des  Pr<'igo(*  Handgriffes  benMhigt  glatdite,  so  iieaa 
irh  (li<'  Gihün'mlc  ;mf  dif  linke  Seite  legen,  wodurch  das 
kreuz  Irei  wurdo  uii<l  i\m\  ijeiiugtni  d^r  Operalion  nichts  mehr 
im  Wege  stand.  Der  Puls  war  untridesseu  gänzlick  vei*- 
aebwundeUf  die  Frocbl,  naiiDlidien  Geschlechtes,  kam,  wie 
idi  erwartetet  'scbemtodl  aur  Welt»  ward  aber  nach  ffiMgan 
Minuten  durch  die  ge«ir(>hnliehen  Mitlei  turilckgeniren.  Ihr 
Gewiclil  mochte  ungeföhr  5  Pfund  hetragen. 

Nach  V-i  Stunde,  etwa  um  1  V\\r„  traten  in  iie  heftige 
Wehen  i\u\\  stellte  sicli  eine,  zweite  lilase,  hintei'  welcher 
die  reciile  Seite  eines  Zwillings  saunut  beiden  Händen  vorlag. 
Ohne  nun  das  Lager  au  verändern,  begab  ich  oiieh  auf  deaaen 
linke  Seite,  ging  mit  der  linken  Hand  ein,-  sprengte  die  Blase 
und  fiind  nicht .  weit  vom  Orifieiun  entfernt  den  rechten 
Unterschenkel.  Diesen  zog  ich  an  und  voHi^ikN  uiiimUelbar 
hernach  die  Cxtraction  ungemein  leichlei ,  Ms  beim  em^teii 
lüude.  Die  Frucht  war  ebenfalls  männlichen  Gesclilechtes, 
wenig  kleiner  als  die  erstgebome  und  äusserte  alabaid  luriftige 
Lebenszeichen.  Eine  Stunde  später  entwickelte  sich  die  aus 
einem  Stücke  bestehende  Placenla  spontan.  Fehlerbalter  Weise 
war  die  dopiielte  riiterbindung  versäumt  worden,  zum  Glück  ' 
uiiiir  .NiichtiitMl  iiu  den  zweiten  Zw illingshruder.  Ii*  idr  KinchT 
wurden  gestillt  und  gediehen  gut.  Ihr  Vater  ist  ebenfalls  ein 
Zwilling,  was  auro  Beweise  dienen  mag,  dass  niclit  atels  die 
dofipeken  Keime  auf  Seilen  der  Mutter  gesucht  weite  mtaen. 

Wie  man  sieht,  eraehien  daa  er^te  Kind  in  aweiter  halier 
Sieiaslage,  und  ich  vermuthe,  dass  vor  dessen  Ausalossung 
da*^  zweite  in  erster  lj;dher  Steisslage  verharrte,  aber  nachher 
durch  die  veränderten  Conlractionsverhaltinsse  des  I  terus  so 
abgelenkt  ward,  dass  scldiesslich  (He  von  mii'  beschriebene: 
Querlage,  Steiaa  rechts,  Kopf  links,  diuwis  eatstead.  Hie* 
.  Eztreeiien  geschah  dieofiills  in  awdter  halber  Sieisslage. 
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V.    LiDfer  ZwisGbtiiirauiD  iwUchen  den  Geburlen 
»Weier  Zwillinge,  Zange  beim^ersten,  Extraetton 
am  Steiftse  beim  zweiten  Kinde. 

Wätireiul  meiner  zweijainigeii  Spilaliliri'clion   Ijalte  icli 
1  holt  ZvviHiiigsgeburleu  zu  sehen  Gelegenheit;  tbJgendei* 
Fall  war  eiuei'  tier  interessanteren. 

Regina  Katharina  Veitfjians  tod  Böblingen  in  Würtem- 
berg,  eine  Eisenbabnarbeiterin  und  2»  jenen  Proletariern 
gebfirig,  die,  wie  dieVfigel  in  der  Lnft  lebend,  erkranken,  wenn 
aie  10  gescUoeeene  Rfiume  geratlien,  ward  den  14.  Januar  1867 
in  die  Ansialt  atifgeriüiii»n«»n.  Sie  war  27  Jalire  alt,  erst- 
gebdiw angei'l  und  halte  ein  blasses  Anssehen  glcicli  der  Erde 
ihres  Rollwagens,  uhiie  im  Uebrigm  krank  zu  sein.  Den 
28.  Februar  10  Ubr  Morgens  sprang  die  Blase^  der  verliegende 
Scbädel  rOckte  m  erster  Lage  auf  den  Beckuidioden  for,  blieb 
aber  aus  primSrer  WebensdiwScIie  eine  Reihe  von  Stunden  daaelbet 
stehen.  \h  auch  eine  Dosis  Secale  ohne  Wirkung  blieb,  liess  irli 
durch  t'iiien  Studirenden  die  Busch  sdie  Zange  applicimi,  wo- 
durch binnen  kurzer  Zeit  ein  lebendes  Midchen  zu  Tage  geioiiiert 
wurde,  16  Zoll  lang  und  4  Pfd.  scbwer.  Dessen  Kopfdurcbmesser 
betrugen  ^Vs^     und  Unmittelbar  hemacb  stellte  sich 

eine  neue  Blase,  welcher  der  Fdtalpuls  entsprach,  aber  bis  aum 
I.März  Vsl2  l^lic  Abends  stellten  sich  durchaus  keine  Weben 
ein.  Anderthalb  Diachnieu  Burux  erwiesen  sich  ungenügend, 
und  als  cndUch  das  Oriiicium  hinreichend  gcüHnet  sich  zeigte, 
spreri^Mc  ich  den  2.  März  6  Uhr  Morgens  die  Blase,  worauf 
der  Steips  vorliegend  gefunden  wurde,  mit  vorliegender  rechter 
Hüfte  und  nach  rechts  hinten  gekehrtem  ROcken.  Wohl  hatte 
der  Blasensprung  einige  Contractionen  zur  Folge  gehabt, 
welche  den  Steiss  nahe  bis  zum  Beckenboden  hintrieben;  da 
jetzt  aber  wn-der  ein  JSüilsland  eintrat,  d*'sseri  Ende  nicht 
abzusehen  war,  so  entschloss  ich  mich  uiu  7  Uhr  zur  Ex- 
traction,  setate  den  Zeigefinger  der  rechten  Uand  in  die  linke, 
später  auch  deiyenigen  der  linken  Hand  in  die  rechte  Hftfte, 
und  brachte  unter  hebelnden  IVactionen  mit  bedeutendem 
Kraftaufwand  den  Steiss  zum  Vau-  und  Durchschneiden.  Hierauf 
den  Geburtsvorgaiig  der  iNatur  überlassei»d  sah  ich  den 
Mechaiüsiaus  in  seiner  ganzen  vollendeten  Schünheil,  iudeni 
.der  Aäcken  vou  selbai  nach  vorn  sich  drehte,  und  die  Arme 
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pn  deo  Körper  angtlegi  nil  forges treckten  Eühogen  sich  ent- 
wwMleii.  Obschoi  der  gmise  Act  hrnm  Vkrtebtande  daoerte, 
kam  leider  doöh  das  Kind  aspliyktiMb  swr  Wdt  und  konnte 

iticlit  wieder  in'»  Leben  zurückgerufen  werde«.  Es  war  mSiui- 
Iii  iieii  (ie<»chl«N*/htes  und  gefreii  die  gewolinlicbe  Regel  grösser 
nU  der  erstgeborur  ZuiUiii*^.  Sein  liewichl  betrag  6  Pfund, 
die  Lange  18  Zolle,  und  die  Kopfdorelunesscr  zeigten  3'//^ 
dVt''  imd  4V4''.  Die  Pkcenti,  aus  enm  StAck  JbtaUihead, 
catwichAlte  mh  iim  ViB  Uhr  apmtui.  Die  Hattar  ai4umd4e 
swar  13  Tage  spitir  an  MetrophkUtit,  kanale  aliar  i« 

29.  März  gebeilt  »'iiflasRen  werden. 

Zu  der  aiilTHllriidru  Xt^gfiuiig  in  ilov  Grhuil  de«  zweiten 
Kindes  trugen  liier  »Heilbar  Kiebrerc  Momente  Lei:  die  VVelieu- 
MliwlQke  dberiuMiiU  aodann  die  Sieiarfage  iiod  ernUich  die 
liedeakmdere  Safiiikldmig  des  Kindea.  Wm  dieae»  Ml 
aabaüiei  luhniidi  BMdit,  ist  die  Da^estfirllieil  dea  CSabaito- 
niefhanisums;  hätte  icli  nach  dem  Durchschneiden  des  Steisses 
utit  <ler  Extraiüon  f<»r{ gefahren,  so  würden  j^t^ui.^s  Xiiuii  und 
K«pf  wir  nooh  Aiedeiiieude  Sckwierigkeiten  vertirsacät  iiiban* 


XXXIL 

Vctiieii  Mu  dor  JotuBAl  •Literatur. 

C.  Braun:  U-absr  die  Beiielfniif eo  der  8iiperf9tatie&  car  ' 
ZwiUlogff  okwangersokaft. 

V«f.  apriekt  eUh  g^ftm  das  Y^tkonmtm  dar  flaparlBlallaB 
aas  aad  Ist  der  Aasiaht,  dass  alle  geliefertea  Balspisla  bet  «Ibarar 
WMtgiiBg  siak  auf  alnfsdta  Zwülliigssehwaagatacbaftan  sarfioi^ 
fikfaa  lassen.  Uai  «Ain  SapaHOtiialaii  aasiskiiiatt  an  kSaaea,  sadaits 
iBUi  eiiieD  FsÜ  aonstailiesa,  M  welekan  ate-niiea  Isbandes  Riad» 
aad  aaeb  aiakvsno  (4—6)  UaialsB  «la  awaitsa  abanidtti  ralfes  «ad 
-  labaadaa  Kind  faboren  wird,  was  bis'Jatat  «oab  kaS»  slaai|gss 
Ilai  strs«g  naflkgawiasa«  wordaii  Ist. 

Terf.  fttgi  an  seine  fiemsAingen  alae  Beobaehtng,  bei 
fvvlcher  10  Miauten  naok  der  fngelwriHsIgei  Oebatt  ainas  reifen. 
JUadss  sia  »waitar  r^aas  staa  iim  fiaila«  Hanata,  MBÜaltt 
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und  puttgedrückt,  2  Unsen  schwer,  geboren  wurde.  Wichtig  ftir 

die  Doütiinf?  FalleK  war  das  Verhalten  der  Nabelschnur.  Diche 
ist  zwei  M.il  nn)  den  rechten  Fuss  und  ein  Mal  um  den  Hnla 
geschlungen,  verläuft  dann  um  den  rechten  Arm  in  die  rechte 
Achselhöhle,  von  da  über  den  Kücken  ziisn  Hatitle  der  pefimdeii 
Plaeenta  des  i-  if'en  Kiiidt-»,  wo  sit  sit  h  \  «  lainentos  ein«unkr. 
Von  einer  zweiten  .itrophirtcn  Plaeenta  war  nichts  zu  finden. 
Die  Nabelschnnr  war  sowohl  am  rechten  Arme,  als  am  Halse 
durch  AmniofihüQUer  (sog.  Stmormr/'scho  Bänder)  angewachseji 
und  diese  Eigenthüinlichkeit  hatte  wühl  ii&a  Ah^iterUeu  veranlasst. 

Auch  in  diesem  Falle  bestand  ^gewöhnliche  Zwillingsschwangur- 
fct*ft  oad  4mt  aiae  Zwilling  starb  hareita  im  ritrUn  UmsMie  ah. 

(SpitatittHnng,  No.  5,  1859;      Bailag«  sorWianat  madls. 

WaahaiMelirill,  No.  10.) 


F.  A.  Meiimer:   Ueber  die  Khan  ond  die  Nar.hkomoien- 
»chaft  der  1  aubstummen. 

Anknüpfend  an  eine  Mittheilang  von  Meyer  (Correspondensbl. 
d.  ilautachen  Gesellsch.  f.  rsychiatrie,  4.  Jahrg.,  No.  Iji,  1^<)* 
in  welcher  über  die  beabsichtigte  Verheirathnng  zweier  Taub- 
stummen, die  aber  nicht  taubstumm  geboren  waren,  ein  Gutachten 
dahin  abgrgchcn  wird,  da«?  wegen  der  Krblichkeit  der  Taub- 
stQmmheit  nocli  kein  t'lu  liiadorni'??  bestehe,  da  die  Krblichkeit 
swar  vorkomme,  aber  in  dnu  l>c  neu  i  aile  wegen  der  fipater 

erworbenen  Taubstummheit  mclit  wuhracheinlit  h  nei,  duBH  aber 
wegen  der  Erziehung  der  Kinder  durch  taubstuuaao  Eltern  Be- 
denken erhoben  werden  können,  giebt  Verf.  seine  eigenen  und 
seines  Vaters  Erfahrungen,  welche  .sich  beide  als  Aerzte  de« 
Leipziger  Taubstummen -Institutes  erworben,  Uber  den  angeregten 
Gegenstand. 

Die  Erblichkeit  anlangend,  so  fand  aich,  das»  die  £ltern  von 
460  iaabttaminaii  Kindarn  iftoaiiitUch  höraiid  geboran  and  geblieben 
waran,  »nr  dar  Vater  von  avoi  BHIdern  war  im  Kriaga  tanbatnnpi 
gawoirden,  ror  dar  Oabnrt  sainar  SSIina.  Farnar  wnrda  aroiittalt, 
daaa  aina  Mntter  im  10.— 11.  Jahra  ihraa  taubatnniniaa  Kindaa, 
aina  andara  im  bohan  Altar  aehwarbSrig  gawordan  war. 

Noob  antsebtedanar  gagaa  dia  £rbHelikait  apracban  dia  Jülian 
und  dia  Kachkommanacbaft  dar  in  dar  Anatalt  gabildatan  und 
antlaaaanan  Tanbeiltatnmmten,  daran  25  noob  dar  Controle  nntar- 
Mgan  wardan  konntao.  Ton  dteaan  afnd  Ii  mit  ainandar  rar- 
baimthat,  wlbrand  in  18  Eban  nnr  dar  aina  Thail  tanbatnmm  tat* 
Drai  Doppalpaare  und  aln  tanbatnnmar  Ebanann  find  Uadarloa 
gobltaben,  während  ans  3  taObtn  nnd  18  gamischtan  £kaa  im 
Qansan  61  Kindar  barvorgtagan,  welcha  aSmmtliob  gut  bSraa  und 
•proab«!!. 
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ZXXII.  NoÜMD  AM  der  Joanuü-LUeitUux. 


Mohr  nls  riijo  Erblichkeit  f:i<„l>r  sich  eine  }<'auiilieuanluge  für 
dii»  T:iiib.HtUTnmheit  au  t-rkr-niien.    BeHoijd*^r?«  ist  die  Bube  Ver- 
,  wandt  s ch;ift  der  Ehdg^atteu ,  welche  besondere  bei  Wiederkehr 
Uhü  er<  Isti^'f  und  kHrperliche  Verkümmern  der  Nachkounnönscbaft 

i  olge  iiul,  üin  CaubHliiiouieüt ,  Huf  das  in  der  üuuercu  Zeit 
mit  Recht  aafmerksatn  guiuacht  worden  ial.  >iücUätdum  i&t  di« 
luberkulBs«  DjrakrMie,  die  Rbachitia  su  fürchten,  w«lelie  Ab- 
lage rangen  in  im  PelMttbftiii  and  0«h5rorgmn  nirf  tomlt  TiAbMl 
iMTVorrief;  Carios,  H)rp«rogtoMn,  Szoitoaon  aM  Mu  g«w5liiiliah«r 
Baetioaabefimd  im  06li9n4»|ianita  4er  TAiibttiimiiiaB. 

W«t  den  iwehtlieiligeii  £liiaiisf  M  die  ISmiekuf  der  Kinder 
unbstnmner  £Uern  betrifft»  te  Ist  denelbe  dnrebem  bef  rflndel, 
Bine  tnnbe  liotter  kenn  die  Bedfirlbieae  des  Kindee  ans  den 
Sobreien  niebt  fenflgend  erkennen,  KraakbeitaefaelMlDmigen, 
aonder»  beginnenden  Cronp  Qberaeken.  Bei  Walen  Tanbatnmnen 
liegt  die  Orenie  anm  Blödainn  aebr  nebe,  nadere  dagegen,  aelbat 
gaoa  ongebildete,  zeigen  ein  fieatreben,  ein  emaigea  Fortebe« 
nach  Zweck  und  Weaen  der  Dinge  und  aeltenea  meebaniaebea 
Taient;  sie  sind  femer  nicht  ht^flig  und  aftnkiaeb  nnter  sich  nnd 
nnter  Lenteni  die  ibre  Ansdmckaweise  verfit^hen,  sondern  sie 
erscheinen  nnr  so  oder  werden  es  auch  allntäli^,  wenn  sie  nnter 
Lenten  sein  mftssen,  die  ihre  Kundgebungen  nicht  verstehen  oder 
nicht  beachten.  Sie  ertragen  Schmersen  und  cbimrgiscbe 
Operationen  einsichtsvoll  «nd  (^■eduldig. 

{Caaper's  Vierteljahresschi .  t  gorichtl.  Q.  öffentl.  Mediam, 
Bd.  15,  Heft  1,  S.  183.  Iö69.j 


Btaw,  Anwendung  der  Rata  bei  Matterblutungco. 

Nach  Vorf.  wirkt  dio  Ruta  ähnlich  dnr  Sabina  und  dem 
►Seeale  corn.,  aber  sicherer  und  kraftiger,  l^r  rüth  vorzü^flich 
jsur  Verbindung  der  Ruta  mit  der  .Sabina  in  folgender  Form: 
Pulv.  rutae  0,lö  Centigr. ,  Pulv.  sabinao  0,06  C. ,  Hyr.  q,  s.  ut  f. 
pil.  d.  dos.  No.  6,  8.  Morgens  und  Abends  1  Pille  %n  nehmen. 
Diese  Bchandlunürswnise  ist  namentlich  angezeigt,  wenn  zurück- 
gebliebene Pl;i<  (jiiLar  udi  i  l  ülalreste,  oder  wenn  Atonle  ^les 
Uterus  die  liiutung  bcdingeu,  wo  also  Anregung  kräftiger  Con- 
tractiuuen  beabsichtigt  wird,  ßei  obwaltender  Chloro^is  lässt 
Verf.  nach  dem  Aufhören  der  Blutung  Eisen  nehmen,  aber  In 
Verbindung  mit  kleinen  Dosen  der  Bata. 

(Allg.  med.  Centralaeitnng,  ^o.  30,  1869,  ans  d.  Jonm.  de 

eons.  mM.  u.  der  Union  mid«,  7,  1859.) 


t>ff«ek  von      Tb.  Knfwlhardt  ta  Lelfslff. 
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OpeiatiionflB  an  den  weiblioben  Q«Mbleoht«theileii. 

Dr.  Gmtav  StoMiai  In  Darmstadt. 
(Forltetnng  und  ficlilint.) 

Zur  OtHiiistik  iler  fibrösen  6^büniiutter|»d|p«»  aid  itrtn 

EistifyaÜtii.     *    -  - 

Die  Ausrulluug  der  Gcbäiniulteipol^peii,  besonders  (li»r 
ßhrüson  Polypen,  welche  die  häuligsten  Operaüüiisübjecle 
biliieu,  winde  in  früheren  Zeilen  fabl  ausschiüsiUch  duj'cb 
die  UnterbiiifliiQg  iiewerkstelJigt  Spalier  als  am  sifli  duvtm 
tbem^gto«  daas  diene  Poljrjien  w^d  gieniiger  GflfiwwvwagB 
oder  der  aa^hfolgaodea  CoolncUoii  der  Gebinnotter  auch  bei 
der  Entfernung  durch  schneidende  Instrumente  zu  keiner  Bin  lang 
Veranlassung  geben,  führte  man  die  Operaiioii  mit  der  Schwere 
und  dem  Messer  aus  und  die  Unterbindung  Nvurde  mit  nur 
seltenen  Austiühmen  fast  günzlich  Terlassen,  In  neuester  Zeit 
ernüteh,  m  welcher  '4er  ficraaew  and  die  gaifaniiGb  eriiiute 
SehnflUeaaldifig«  eme  'so  grosse  iloib  spiekB,  wdiMi  diea^ 
InstniiiieDte  den  sehneideiiden  Inetmiiieotoii  gegenObf  r  auf  das 
Vielfachste  empfohlen.  " —  K  h  lialic  (Gelegenheit ,  sechs  lilirüse 
Polypf'o  der  Gebärmutter  zu  entfernen,  von  den»*n  einige 
Wegen  ihrer  Struclur,  wegen  ihres  Sitzes,  oder  dn-  dtdiei 
aosgeföhrteti  Operation  von  gröasereni  Interesse  seia  dörden. 
Im  Nachfolgendcii  bringe  i#i  die  KrankcageachidAei«  walcken 
Ml  aar  Bchbnse  einige  epaoilisdie  Bemorkungen  bciMge. 
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I.  6&iio»,  OpamtloBeo  «a  den 


Fall  1.  SuibwaigroiMr  §Man  Poljp  mdJt  dflaanit  in  MillmliilM 

Frau  B,*h  in  Damistadt,  48  Jabre  alt,  litt  seit  eraeoi 
Jahre  an  oft  wiederkebrendeo,  sehr  prafiiaen  BhitiiBgen,  iralebe 
mit  hefligcn  weheDartigen  Schmerzen  eintraten.    Durch  die 

Blutverluste  war  die  Frau  anämisch  gewonleir,  sie  halte  eine 
l>leiche  Oesichtsrarhe,  geschuulli  im  1  iis^sc,  llcrzkloplen  u.  s.  w.  — 
Bei  der  üntei'sudmiig  per  vagniaui  fand  ich  den  Muttermund 
so  weit  geofliiet,  dass  man  mit  Leichtigkeit  die  Fiiigerspitie 
einbringen  konnte,   lieber  dem  Orilidum  ext  f&blte  ich  an- 
gleich  die  Spitie  äner  Geschwulst,  wekbe  den  Cervicalcanai 
ausgedehnt  hatte  und  ohne  Zweifel  die  VeranlasBung  der 
Blutungen  imd  wehenartigen  Scinnerzen  war.   Durch  die  Bauch- 
decken war  nichts  von  einem  etwa  vcrgrosserten  Uterus  zu 
fühlen.  —  Mit  ^u«6ttx*scher  Ilakenzange  fasste  ich  den 
Körper  des  Polypen,  aog  ihn  aus  dem  Mutterhalse  in  die 
Scheid»  und  konnta  nun  mit  der  Spilse  des  iinkiea  ZeiteOngers 
den  dflnnen  Stiel  erreichen,  woteher  im  oberen  Theüe  des 
Cerncaicanales  warzelte.   Mit  einer  SMold^ntheü  Polypen- 
scheere  durchischniü  idi  den  Stiel  und  stillte  die  äusserst 
geringe  Blntnnp  mit  eijngon  Kaltwasserinjectionen.  —  Nach 
dieser  cinlaclicn,  nicht  schmerzhatlen  Operation  war  die  Fr^tti 
fon  ihrem  Uebel,  das  so  gefahrdrohende  Symptome  im  Gefolge 
iMlte,  befhsh. ' —  Die  linglidi- ovale  taubeneigrosae  Geschwulai 
te^  die  Stmelur  der  gewIMmlidieii  fibrOacn  Poly[)en. 

Ml  8.  Mn«  (%  Mmä.m  m  9nmm.  mhwmmO  tttlaar  Myf 
Im  e«1ilm«ittMfvaBda  laä  sehr  bnte  Ba^.  —  Ivfiaian«  — 

Bfllmg  mtaik  10  TAgan. 

Fnui  Knodt  iU  DarujsUidt,  42  JaLrc  alt,  von  robuster 
Coustitutiou,  aber  auämi^chiPm  Aussehen,  halt«  ?or«15  Jahren 
ailien  So^  geboren.  Vor  10  iabren  erschienen  Uupa04^ 
Mfasigkaitan  in  dar  Meastruation,  starker  Srhlftiaansiluss  mi4 
Afters  nisdeBhoHic  BluMingin«  Die  Gebärmutter  war  nach  und 
nach  sdu*  bedeutend  angeschwollen  und  hatte  si^  Aber  die 
Symphyse  crliubeu.  Der  Muttermund  hatte  sich  nach  Ani^ahe 
des  hehandfhxlen  Ar/li^ti  heiJänlig  vor  einem  Jahre  unter 
heftigen  weUjtjUüJL'Ugeu  Sebinerzen  geölfnet  u|id  3piUo  eiaeir 
die  Gebänuiiuer  auslüllendan  GiescbwttJst  war  nun  Vorscheine 
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war  drr  MiiUermnnd  si*lir  weil  geöHnet  und  uihlmIi  iiiii  (hiniK  iii 
Samne  das  stuiiiitl*' ,  sehr  zerrissem»  iind  zei  kliilleLti  Ende 
eioee  selur  grossen,  m  dre  GebärnMitterlifible  sich  fortsetzenden 
MypM.  Dm  fl|MtM  des  MjfpM  w»r  um  We«!«««  «nt  dm 
llMrito  VBgisM  «id  etim  1  MI  Mlftr  die  tenitoiitaQ  Hmii-r- 
MMuMippeii  n  fOhloa»  Mit  der  nngerspitae  kernte  nm 
2wiscben  Muttermnnc)  und  dem  gtattpn  Körper  di>s  Poly])€n 
ringsum  frei  narli  i>I)pii  dringen  und  mit  der  üh'nissondn 
gelangte  man  liuch  üUer  der  Symphyse  zum  Gebännuttergrunde, 
Mi  mkhen.der  Polyp  wurzelte.  Die  Basis  muMte  nach  der 
CntemckoBg  mk  der  Sonde  eine  «ehr  breite  sein*  Dareli 
Mb  lH(MeekeB  wer  der  Fnndne  dar  eefar  üerk  angeMnten 
CflhitMUHer  et««  lumdiw«it  iber  der  Symphyse  m  fMilen. 
Im  October  1854  fülu'te  i(  Ii  die  Operatiuii  nach  CliliMolurjunMUig 
der  Patientin  in  Gegenwart  und  mit  Assistenz  der  ÜDr. 
4».  JSieboldy  HüdmirUckf  Orth  und  Tetiner  aus.  starhen 
Mm$mMt9f^  MwBSangen,  weldie  in  die  Spitee  mid  Ten 
dieser  ans  immer  Jidher  in  den  Körper  der  Geediwulst  ein- 
gcseltt  «niden,  wardn  dieee  mit  naeb  nnd  naeh  feraCirktni 
Tractionen  von  ehjcai  Assistenten  herabgezogen,  während  zu 
gieiclii  I  Zi'it  von  einem  auilern  Assistenten  (^er  Fundus  uteri 
durch  die  Bauchdecken  nach  unten  gedrängt  wurde.  Nach 
Imigere  2eit  hindurch  fortgeaeliten  Traerionon  gelang  es  den 
Fetypen  w>it  hwmüerinaleteBo,  da«»  leb  mit  dir  Spüin 
des  imken  Zeigoinga»  an  den'etwae  tieüM^  stehonden  itintertn 
Anaeltpnnirt  dee  Piirfypen  gefofigcii  Iranite.  ?bm  fHvte  MI 
eine  lange  Puh  penscheere  his  zur  Spitze  des  linken  Zeige- 
lingers ein  und  trennte  durch  wiederiiolte  Schnitte  einen  Theil 
des  Folypenetieles.  Doch  maclite  die  £xcifikia  auf  diese  Weis<) 
M  ^er  gffaaeen  iMolie  das  Stieles  mn*  feringe  FViitBehritte. 
M  MKlite  deshalb  das  galmdpfte,  nach  der  SehnaMe  ooncafn 
nnd.MHB  9Mb  luelitwinklidi  gestellte  Hioiieliiiesaer  auf  der 
vorderen  Seite  des  Pcdypen  durch  rolirende  Bewegimgeu  bis 
hoch  liinanf  zum  An^^it/piuikt  zu  bringen,  was  mir  ;iueli  nach 
einiger  Mühe  gelaug.  Während  ich  min  mit  dei  Spitze  des 
Hnken  Zeigefingers  den  Knopf  des  Messer»  controhrte,  zer- 
ndmüt  ich  durch  aigemia  Bewagnngsn  Tan  recfata  nach  ttnka 
nnd  von  links  nach  rechts  den  Stiel  des  Polipen  nelv  als 
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zur  Halftp.  D^n  Rest  ilessellHii,  wildier  sich  &chi  huig 
auä20g,  koiiiiU'  ich  (laiaul  uiit  der  Poly|>efische«re  iluidi- 
treimeu.  bet  abgegehuiUene  Poly^i  kaui  luia  2uui  Vorüdiehi«. 
Aber  ein  laemlidi  po^oi  Slück  dfü  Stkka  Jbbeb  in  fumim 
fiüieD»  ml  kb  «os  fm^A  m  die  Airdi  die  ttatkm  l^caolteai 
fieUMdil  uing(  strilpie  MiSrmiitter  iii  edneideo»  dM.SkW-' 
messer  auf  der  vorderen  Seile  liefer  unten  als  ieh  deo 
Ansalzpiuikt  tultlto,  angesctzl  hatte.  Nach  hinten  dagegen, 
wo  icit  den  Stiel  luit  der  Scheere  durdibduuttcu  halte,  war 
dttmelhe  hötier  obeB,  an  seinem  AnsatzpunkAe,  ab^tremiL 
Den  StMlrosi  nueito  ieh  im  .Uiferas  kMib  ,Deaa  4ie«r 
eonbrthirto  sich  ßofßmt  nach  der  EtUeniHig  dsa  Polypee 
fK»  stark,  dass  die  EiAtirpatioB  dee  rarAclEgelaeseBas  Mckei 
mit  grossen  Sehwierigkeileii  und  (iei'yhren  verbunden  gewest^n 
wiue.  —  ihe  Bhitung  liaUe  wfdireml  dei'  Operation  etwa  eine 
halbe  Unze  beira^ou;  sie  war  also  verliidtnissniäsi>ig  zu  dem 
ilarkea  Süele  ftuaaeret  gering.  Necb  der  0|»eraüofi  trat  kern 
Fieber, ein  und  me  ein  etärkerer  Eiter*  unÄ  SchMmewiMe» 
welcher  elwas  fihii  genuechl  war,  bielt  einige  Tage  es. 
Am  10.  Tage  Uess  sich  die  Frau,  weldie  sich  ganz  geannd 
fulüte,  nielit  mein*  im  Bette  zurnekh.ilu  n.  Bei  der  an  diesem 
Tage  an^eälelllüu  Untersuchung  fand  ich,  dass  »ich  der  Utetub 
^  um  dcu  Stieh-est  zuaamineBgczogen  haAle.  Nur  der  Mutterwupiri 
i|r«  aa  «eii  offen,  diae  meu  mü  der  felngenpilM  eindringeft  md 
das  nrikitgeleeecne  Siflek  deePolnm  ffifalen  kannte,  welche 
bia  iw  innereii  MnttamMnde  henibragte.  Aaeli  bei  dar  üoHt^ 
Buchung  nach  einem  halben  Jalire  war  dieses  Slfick  noch  zu  fühlen. 
Aber  ti^tzden)  wnr  die  Menstruaiiun  regelmässig  eingetreten 
und  auch  dei  nach  der  0|>eration  noch  längere  Zeit  aiihalteode 
£iter-  und  Schleünausfluss  hatte  enlgebfirt-  —  Bia  jelat  (naeli 
(ae(  5  Mnn)  iat  die  Fraa  iflttnr  geaond  gebiiebi  und  keine 
dar  frikbem  Beaebwerdea  lü  akigetreten,  m  daet  an  ein 
Wiederwachsen  des  Polypen  nicht  gedacht  werden  kann. 

Her  entfernte  Polyp  hatte  eine  walzenförmige  Gestalt;  von 
bmmr  bieiten,  2Vv  ^oU  im  Durchmesser  ballenden  Bat>ts  balle 
ar  giaifibe  Dicke  bis  in  die^ähe  seiner  stark  RerkiäOelBD  Sfntie. 
Nur  In  <t0r  Mitte  war  der  DieiMndHfBhineeaer  etwaa  b^ 
deutender.  ^  'Die  Stmctnr  wer  din  dar  i^wteSeben  flMeen 
Mjliea. 
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Fall     MyywAinIgai  woMmmMmgmfMm Bparid  sni..9L. 
(lUOy,  enunm.)  Ctewioht.  —  IxftlfpatiOB  dnnk  ItnlAdMlMf 
dMMlbra.  —  OMi«niBf  BMb  18  Stog». 

(HianiQ  die  Abblldvaif  Fig.  i.) 

Die  51  jährige  Frau  des  Bürgermeister /S'cÄeZ/'er  in  Ober- 
widdersheim  bei  Bad  Salzhaiiseu  litt  schon  seil  sieben  Jahren 
m  1leo8lraalwfis«n«ii8iiei].  Seil  4  Jabnn  war  fon  dem  zu 
RiIImi  fmgenen  Anle  eio  Gebftmiutterpolyp  diagnoetieirtt 
war  die  Eielirpatioo  deaselben  vorgeschlagen, 
alxi  voü  tler  Patientin  entschieden  verweigert  worden.  — 
Im  Laufe  der  letzten  zwei  Jalire  vor  der  Operation  iiattcn 
sich  jedoch  die  Beschwerden  sehr  vennehrt.  Die  Stuhl-  und  . 
UriMHisleeniog  warm  enoliwert,  es  traten  dfters  wiederkehreode 
Sobnwnen  im  Kreiiie  mid  ünterieibe  auf,  die  Absondermg 
bhiCig-serSaer  «nd  scUefaniger  FIflssigkcit  war  sehr  bedeolend 
und  hei  Ansaninilung  des  Secretcs  von  heiligen  Schinerzen 
h«>«^!eitet.  Etwa  ein  halbes  Jnlir  vor  der  Operaliun  \(  isinhte 
ein  Chirurg  den  Polyp  mit  endlicher  Zustimnmng  der  Patientin 
zu  entfemen.  Er  legte  eine  Geburtszange  an  den  Poiypen 
a»,  um  danselbea  berabauaieben  und  dadurch  den  Instrumenten 
ittgftngiicber  zu  machen»  Aber  alle  Versuche  scheiterten,  obgieith  ^ 
der  Opmleur  so  stark  seg,  difss  (nach  ßrziMung  einiger  damals 
Anwesenden)  den  Umstehenden  die  Haare  zu  Berge  standen. 
l>ie  Opeialion  wurde  tle&halb  aufgegeben.  Dieser  vergeblirhe  * 
0|»eration$versuch  hatte  jedoch  die  gute  Folge,  dass  das  Leiden 
dsr  f^u  wieder  erträglicher  wurde.  Die  Stuhl-  und  Urin- 
ausleerungen  waren  nicfat  mehr  so  ersohwert  und  das  GefM 
fMi?6lle  nichl  toehr  so  bedeutend.  Der  2angendraek  schien  also 
die  Dicke  des  Polypen  ffir  einige  Zeit  vermindert  zu  haben.  — * 
Nach  eii»eiii  liallM  u  Jalire  kamen  aber  die  Itescbwmb'u  in  ver- 
stärktem Maasse  wieder  und  da  «lii-ii  «lieKrau  am  Uande  des  Grabes 
sah,  so  verlangte  sie  jetzt  ebenso  dringend  nach  der  Operation, 
wie  sie  sich  bi  frfiberer  Zeit  derselben  hartnäckig  widersetzt  hatte.  ' 

Hit  meinem  Gollegen  Herrn  Dr.  Eigmibrcdi  reiste  idt 
im  fVbruar  1855  nach  Oberwidd«rshetm,  wo  wir  mit  dem 
behandelnden  Arzte,  Herrn  Dr.  Strack,  folgenden  Befund 
constalirten:  Die  Frau  war  sehr  slark  a!»t!;emagert»  von  bleichem 
Aussehen.  Sie  fühlte  grosse  Mattigkeit  und  wai-  iiicbt  im 
Stande,  das  Bette  zu  Terlassen.  Der  Puls  zählte  90  Schläge, 
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die  Zingt  wur  aber  nim  «nd  dar  AppelÜ  «Mner  Aooh  gut 
gebffeben.  —  Bei  der  Untennchnng  des  Dnteridbes  sttnd 
am  Nabel  eine  btrnf&rmigc,  fausl^rosse,  ganz  scharf  »i  be-> 

greiizpiule  Geschwulst  hirvnr.  Diese  Geschwulst  suss  lUif 
einer  zweiten,  fiist  nianiihkupfgrossen,  mehr  aligeruiiiieteii, 
iwaileti  Gehchwiilät,  welche  bis  iu  die  Hohe  des  Nabels  die 
ganze  (Jnlerbaiiehgegend  einnahni  und  aioh  im  das  kleine 
BeckAiir  Curtaetile.  Bai  der  ÜMtonnching  p«r  fagkiaai  MlM 
mm  am  Soheideneingange  den  iiabaH5niiigett  Voiipraag  maw 
glatten,  nach  eben  akli  sehoeO  itt  die  BreHe  aiiadehiiendtii 
Geschwulst.  Sie  ITillle  ths  kleine  Becken  so  genau  iUi^,  dass 
man  mit  der  Fiiig6ri>|>iUe  iiuclistens  einen  Zoll  lioch  zwi.s(  hen 
ihr  uiid  der  Scheide  eindriugea  k(»iiiite  und  dass  e^  su^^ar 
BUiöghGh  war,  mil  der  üteruaaonde  hie  über  dea  fieakeiH 
«ugaiig  ani  gelaqgen.  Nirgenda  war  Elwae  van  Miiyirmiwd» 
IU  fltfdeiu  Beutt  baUolirenden  Dnicke  durch  die  Vagina  und  die 
Bauchdecken  auf  die  ffihlharen  Geschwulstsegiueule  beobaohtele 
liiaii,  djfss  die  AublüUuiig  des  kleinen  Beckens  um)  der  Unter- 
l^iudigegend  yun  einer  grossen  Geschwulst  bedingt«  wurde, 
deren  Spitze  am  Scheidetteiogaiige,  deren  hffeile  Basis  (welche 
breiler  ab  die  obere  Beckenaperlor  war)  m  IWbei  aUiMi« 
Die  Umriaae  dea  anderea»  eraTeriYaholebt  hAhieragroiaeai 
auf  der  oberen  vorderen  S4*iiA  der  froaeen  ^S^scbwubi  an^ 
sitzenden,  am  Nabel  scliail  hervorragenden  Tumors,  komiten 
dmdi  tlie  dünnen,  schliilb-n  BiHiclidecken  so  genau  verfol|«t 
wei'deii»  dasa  wii>  nach  wiederholter  üutersuciuiag  überaeugU 
waren^  daaa  dieaer  Tunmr  nichta  Aoderea  als  der  neniud  grma 
Ulcfiia  aem  kAme.  Wir  atellten  dahar  die  Oiagnoaei  d«M 
die  groase  Geachwulat^  welche  den  Beciieii^aM  Haid 
die  Unterbaucbgegend  ausröllte,  ein  enorm  grosser 
U lerusfiolyp  s<u,  welclier  aus  dem  unteren  Se{;rnente 
des  Uterus  iierausgewaclisen,  bei  grösserem  Wachs- 
^  Lbumo  die  Scheide  bis  aum  ^abcl  ausgedehnt  und 
den  normal  groeaen  Uierua  naoh  oben  in  diese  Höhe 
getrieben  habe.  —  Durch  den  Poljpea  waren Koth  und  Wor 
ausleerungen  dlterB<niit  groaaen  Scbwierigkeilen  und  SehmefiMr 
verbunden  und  manchmal  uui*  dann  möglich,  wenn  die  Frau 
längere  Zeit  die  Kuckeulage  mit  erhühtem  Bepkeu  eingehalten 
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MMw  BmMb  sfiiik  die  QmiiMdil  nidl  ddr  hmMM^i 
moA  Bkm  «nd  Mtetdarm  wurdMi  umIt  wub  Druok  Mat 
Nacbdcm  wir  uns  von  <d«f  «iMoliiflBii  UnnidgiicUMil 

iberzeiigt  hatten,  den  Polypen  mit  tlrr  (ieburlszange  oder 
Mti9€ux'»chci\  Ilakenzatige  bo  weil  heraiizuzielien ,  da^s  der 
SM  den  solmeidendep  ioslruiueii&eB  zugiB|(licb  würde  «der 
du»  mm  elte  Uali  rhiadiinB wrfaliiga  ^»  dMMlben  anlegea 
Uaatot  natUedi  iHr  wetterUn,  die  Uebeneugiiiig  gewoniM  ' 
hülen,  dBM  eine  8palUni§  dee  Polypen  mit  dem  MeMor 
wegen  der  Grösse  und  des  hohen  Standes  desselbeti  nicht 
aiisffihrhar  sei,  machten  wir  fofgenden  Opera lionsplan :  Die 
iäpiize  des  Polypen  soilie  mit  Mus eux'&cliQü  Hakei^ 
nafoa  atigts^gen,  von  der  Spitze  aasgekend  trichter* 
firmife  Sticke  aue  den  Kdrper'  der  CSeeehwulet 
avageaoiiBilte»  und  so  ihr  IToifang  Torkleineavt 
«erdetti  Hierauf  soHten  die  Seitenwandttnlen  mU 
der  Geluii  Lszange  zusammengedrnckl  und  der  Polyp 
auf  diese  Weise  zu  Tage  gelördert  weiden.  —  Zur 
Ansfuhrung  der  Operation,  welche  we|^  Eiitkriftung  dar 
Bfm  etei»  Anwendung^  dea  CMaroiam  alattfand,  liraclMi 
wir  die  MieiÜn  auf  «inen  Tisch  in  die  SteioSchniMlage; 
WÜvend  ein  Asaiatent  die  Geschwaist  mit  JlftMeiMiMier 
liakenzange  anzog,  schnitt  ich  mit  einer  grossen  nach  der 
Fläche  gebogenen  Polypeusclioere  in  dieselbe  ein.  Die  Operation 
war  aber  ausserordentlich  mültsaui.  Denn  das  Operati<msfeld 
«ar  ern  so  besngtes,  dass  jeder  einselUe  SshsefMBcbniU  mii  ' 
deaa  Ugeiaiar  d«r  linhs«  Hand  eonirelirt  werden  miiaste« 
Halb  Mil!r  alSi  twaialiodigsai,  nAhevoUem  Operiran  waren 
•ndbcb  vf«r  liemlieh  beirMtliehe  SUIcke  von  der  Spilae  dea 
Pcilyjx'u  bis  in  seine  Miüe  bin  bei  unbedeutender  liiulung 
ausgeschnitten.  .4ber  lioizdem  war  es  immer  noch  nicht 
mögiich,  die  Geschwulst  beruntersuzieheD«  obgleich  mii  awei 
ÜMaenag^sciwn  fiaksnaangen  von  unten  her  sehr  kräftig  ge« 
abgen  nnd  «  gMcher  Zeit  diu  Bsats  des  Poi%p«n  duroh  die 
BanafadMlEdn  herahcndHIcken  verauoit  warde^  Ebenso  wenig 
gelang  es,  die  Löffel  Hner  Geburtszange  über  den*  breitesten 
Durchmesser  des  Polypen,  welcher  unbeweglich  uh+r  dein 
Heckeneingange  stand,  in  die  Uühe  zu  sciüetK'u.  Bis  jetzt 
hatMsiwit  aisa  nosh  kein  ftesidtat  in  Beang  nnC  die  Unraua- 
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MMmruDg  iw  Ffliiy|i«ii  «riMigt  Aber  die  fiMm^^  weMM,* 
wie  beni^kt,  seiHiar  eine  sdir  mtenge  w«r>  iqwmfcrtL  «oh 

tti8«lMiMl8,  die  fehon  ^vor  der*Operaliiiii  sdw"  enHaMet»  Fhm 

l>ekam  öflen»  Anwandlungen  von  Ohnmarbt,  nach  begfinn 
horeifs  di»'  Damm^rnng  eiriznhredi<Mi  innl  wir  (Dr.  Eujenbrodt 
balie  mich  während  der  Operation  utt<?rs  abgelost)  v^aren 
sdion  sabr  emnidet.  Doch  büeb  «as  keine  Wahl,  nie  'm 
iKt  Operation  forUiftihren,  wei  ein  Aiil||ebe»  deteefcc«  «mU 
den  richecen  Tod  der  Fran  darab  Veridtttnng  xnr  1^8^ 
gehabt  haben  wArde.  —  Da  kerne  Zeit  so  -veHieren  und  mü 
denti  scillierigen  V  prf;»hren  nur  langsam  odnr  gar  nicht  Bum  Ziele 
zu  kommen  gewesen  wäre,  so  gmg  ich  mit  der  ganzen  Hand^ 
80  hoch  als  möglich  in  die  Scheide  ein,  um  wd  feraueben, 
ob-  ich  den  Polypen  vielleicht  Ton  den  Deokenebiganfe  -  ab- 
Mhieben,  die  Zangenlftflfel  nm  denselben  «nbrin^e»  nnd  d«n 
die'IIcrafiebdftrdemng  d<<r  Cleecbvvuldt  mit  wetfrkter  fibiwdt 
bewerkstelligen  köimte.  Mit  der  Hand  eingedrungen  uiiLer- 
siichte  ich  die  de^i  Ii  .s  (ilst,  aus  welclier  die  vier  Stin  kr  Ii<m  ;ius- 
geHcImitten  waren  inid  lühite  aut  der  äu^aeren  Seite  dcr^ilieit 
und  «'twa  Z<>iJ  über  dem  Rinde  des  ausgeschnittwon 
Tnchters  den  dfinnen,  scharfen,  geBsektan  Rand  «nea  Sirpci«^ 
wdoher  die  ausgehöhlte  Cesebwulat  rings  ttra||ib  nnd  Mdt 
dvrselheti  nnr  lose  ^eriumden  war.  Sogleich  kam  mir  der 
Gedanke,  dass  dieser  dünne,  scharfe  li.ind  wohl  nichts 
Anderes  sein  künne,  als  der  untere  Rand  der  durch  den  Polypen 
*  sidir  ausgedehnten  Gebannntter  und  dass  wir  uns  in  unserar, 
vor  dir  Operation  gestellten  Diagno«e  getaueebt  babon  mdaetew, 
ab  Wh*  annahnlen,  dass  der  Poi^fp  anssei'baib  der  Gcbtemniter 
UIge  nnd  dass  diese  nicht  ausgedehnt  sei.  Raseb  IfeilMe 
ich  uuii  vernjitlels  meiner  innner  höher  dringenden  Finger 
die  losen  Verbindungen  der  Gcsrhwnlst  nii{  deii  vernieinllu  fien 
UteniswaDdungcu  und  etreichte  endlich  auf  dem  Scheitel 
derselben  einen  Stiel.  Indem  ich  diesen  mk  «#«  l^lagohl 
mid  die  Geschwulst  mit  der  Flachhand  mftwste,  bonnte  iah 
jene  so  weit  faenraterzieben,  dasa  der  Stiel  m  .  der  Mnn 
spalte  erichien.  Mit  efaKr  Nadel,  wi^die  mit  doppeltem  Faden 
armirt  war,  wurde  derselbe  durchstorh^n ,  nach  beiden  Seiten  - 
bin  uiiinlMuiden  und  vor  der  IJnirrliiixlungsstelle  durch- 
schuiticu.    Die  entfernte,  ibrtae  'Geschwulst  hatte  nabaan 
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«usgehühlt;  d(M'  Stiel,  an  welcliom  sie  hing,  war  inrlu  ils 
Fulger  dick.  —  Wk  glautiU^u  mit  lier  fc^utfcrimiig  iUcatiV  GeschwuisI 
^  0|MiratioD  voUeulei  zu  halMJl.  Aber  außallender  Weise 
woUie  mk  die  Alntag  niolii  yeBaiadaro»  obgleich  ich  forarto 
EilMBilMiMi  Mit  nitfciltiim  Wustr  mtofate.  Bei  der  diesbatti 
angestoUte«  Untarauehying  per  vagina«  fiiod  ich  deo  sofaerfeBv 
harten,  sehr  uoregdiiiässig  gezackten  Rand  des  vcrmeintUehen 
Uterus  noch  wie  fndier  ausgedehnt  und  bei  der  rnleisucluing 
duJH'ii  die  iiauciidecken  wm,  die  irüher  hit>  zum  iNahei  reidieude 
fiatahwutit  war  IheiUveiae  in  das  Becken  herabgealiegeii,  aber 
aie  uttr  ittmer  noeh  haadheeii  über  dar  Symphyae  in  fiUaii* 
Uß'  war  daher  luw  Zweifial,  daae  die  esl&nite  Geaahwalal  nur 
f  laeiiThflU  dea  Polypen  gebildet  halle.  Ich  suchte  aheralala 
mit  der  Hafid  zwiHchen  den  Scheidenwanthingen  und  der  noch 
zurückgeijiieheiieu  teilertöi  iiiif;  ausgeiiuiiltcu  Ciesehwulsl  iiaih 
abeii  bis  2um  ütenis  zu  dnugcu,  uiussie  jedoch  liacb  mehreren  _ 
vwsohWM»  VanMiobao  daToa  abaleben.  Deahiib  iMate  ich 
den  imlMrefi  adblrta  Rud  auf  der  lUco  und  reehlen  Seite 
wtkL-Mmma^tttkBm  Hakeo»aagen ,  und  wihrand  Dr.  Eigmi6roi$ 
beide  zueaiomenfasete  und  einen  starken  Zug  daran  anbrachte, 
gin^^  ich  seihst  mit  mehreren  Fingern  in  die  Scheide  ein,  um 
die  VVu'kuog  det»  Zuges  zu  cuuiroliren  und  die  herabgezogenen 
Thiit  -naah  Tor  ihrem  Austreten  aus  der  Scheide  zu  unle<^ 
mämA  ilinial  pahmg  daa>  Maogrer.  Bai  aliinftlig  gealeigertar; 
aiHlrt  maikk  hcdawlMider  KraftanwndiMis,  fühlte  miti  di# 
ftaaclwwdlBt.therabetwg»  imd  eine  lellerf5rBiige,  noch  ftalimh- 
nösere  (ieschwulst  als  die  erst  cnilni-iilc',  gljlt  an  meioeii 
Fingerspilzen  vürul)er  vor  die  äusseren  (ieschlechlstheile.  Ihr 
nach  folgte  die  normal  grosse  Vagioalportion  bis  iu  die 
Miamapdita  Der  .AIntteraMnid  aland  so  vail  oflha«  daaft 
mm  mü'  der  Spitae  des  klainaii  Rogers  ciadrid^an  Itoanleb 
Am*  der  hmieran  Wand  der  Cerriealh6Ma  Im  herab  snr  UnteMi 
Bfuttermmidslippe  war  der  etwa  zweifingerdicke  Stiel  eiiH 
gepflanzt.  Dieser  wurde  durchstochen,  nach  beiden  Seilen 
hin  uoierbuiiden  und  vor  der  Unterbindungsstelle  durcli- 
schnitten.  Saglaieh  zog  sidi  der  Uterus  in  die  Scheide  zurück 
«Ml  dia  Bifltag  ataad.  in  dar  fianchhöhie  und  in  der  8oheide 
liar  nadrti  mehr  ve»  einer  teohimlal  in  MeB*  —  SonoM 
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▼ollkoinnNMi  gerwhtfrrligt.  Die  l<»lzlbpschrieb<»m»h,  vid- 
nilligen  Mailipiilalionpn  vom  Eingehen  mit  der  \Um\  in  <1ie 
Scheide  bis  zur  definitiven  Enlfernung  der  ganzao  Gesebwiiiit 
hatten  bAchüens  «ine  ViertelBtaiide  ged— rt 

Die  ficbr  ermiMef»  Pn»,  wetehe  «nhr  •!§  em  MM  BItl 
turlMnen  bitte,  wurde  z«  Belle  gebracht,  ateideii  der  IMi 
durch  den  Katheter  entleert  war.  —  Am  folgenden  Tage  war 
det  Puls  zwar  noch  sehr  klein  iniil  das  Aussehen  anfimisch, 
aber  der  Tnlerleih  war  scbmer/.IojP^iind  die  Frau  lühlte  sieb 
Atssersl  erleiditei't,  da  sie  von  dem  in  den  letzten  Twgm 
sehr  lielUgeB  Drucke  im  Unlerteili«  beirek  war.  An  dimn 
Tige  neitlen  Dr.  Eigmhrodt  gnd  kb  sb,  ulidwi  ich  amb 
nMhmals  TerMehert  balle,  dass  die  LigaUMr  feal  wm  den 
«niag.  —  Nach  U)  Tagen  entfenite  lleir  Dr.  Strack  die 
locker  {;*  \soi  denen  Faden  und  nach  12  Tagen  konnte  Patientin 
schon  aut  mehrere  Stunden  das  Bette  veriassea.  fieUäii% 
Arei  Jahre  naeb  der  Operation  sah  ich  die  Frau  wieder.  Sm 
war  vaHkoniiDen  geannd  und  aibeilaabfig  nnd  batta  ninbi  da* 
Ceriogate  ibrer  IHlbaren  BeBchwefden  vonpirW  Aneh  te 
nenealan  Naefancbten  sHMge  iai  sie  gaanad  nnd  ebae  Ba« 
ach  werden  geblieben. 

Die  in  Stücken  iierausgenommene  Geschwulsl  hatte,  ho- 
gleiish  nach  der  Heraussuahme  gewogen,  2  Pfund^  9  •Leib 
Beaatcwhaa  Gewicbt  (1140%  Granm).  ikn  Fan'Mdr  aMh 
dar  ZiwammeDlegang  dar  anagaacbnitMai^  ttflcke  a««:  ^km 
an  dar  Baaia  ncbr  abgeplattete,  nasb  oDlan  mnAiab  w 
gespitzte.  11  ir  grösster  Broitendnrchmesser,  welcher  sich  über 
dem  Beckeneingange  befunden  hatte,  war  um  Weniges  geringer, 
als  der  Längendurcbmesser.  Auf  der  linken  hhitei^ea  Seite 
der  abgeflachten  Basis  erhob  sich  eine  rundlidie,  etwa  bibnani* 
groaie  ßrbabeobeil  und  beiliaig  in  der  Mille  der  Baaia  war 
dar  etwa  sweifli^^erdicke  Stiel  ni  diaaalba  cm^iptail  iSa 
Geecbwulat  war  aua  veraehieden  groasen  Deanwidan  uadaindP 
LniliiiiUnigssubslanz  (einem  Stiuinaj  zusammengesetzt,  welche 
die  crsteren  umgab  und  zu  einer  kugeliormigen  G^cbwulst 
verband.  Beide  Thede  liesseu  sich  auf  dum  Diurchsclmitie 
durch  4hre  verschiedene  Farbe  und  Cousistenz  unterscheiden, 
wahrend  die  DcamaidiLUgalb  -ebie  gaBdiabwaiaia  Fjtbn  and 
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Gefuge  ballen,'*  war  die  lInihMlliing>sub8tafiE  dunkler,  roth 
von  Farbe  und  ihre  nach  allen  HicliUni^en  unregehuASäig 
nlurciieiuaDder  laufenden  JTüserfi  waren  weil  lockerer  ver- 
büBiliii.-*  Die  livii»aiiuiigftftii^»U»s  wir  oluM^flifol  4mk 
te«  U4«ri}«Kewehe  ^ohiUel,  welches  dNceb'  4h  Dcenml- 
kiigdD  M  4er  Cerviolhatik  ia  4ie  Sobtidt  hor?6rgeliwbea 
worden  war  «und  bier  selir  bedeuiend  ljy|icrtrophirle.  Sie  war 
an  der  H^ish  der  Ge»cbwul«t,  an  welcber  sehr  zahlreiche 
De^moiUkugeiu  der  verscbiedeublcu  Grösse  in  ihr  ia^erlen, 
H^a2  Zoll  dick  und  umgab  wie  mii  einer  Haube  das  unlere 
yfiertt  Dtt»iisoid,  wdebes  den  unlereB  TImü  der  üeiclnwidsl 
MMrtc»  Sie.  iwto  .nach  HiHeo  ao  m  Oicka  ab,  daas  aift  die 
SfHli«  ditaaa  DaamoMs  nur  nach  mk  dnar  dOmien  S^ileimhaiit« 
scLichle  bedeckte.  8ie  hesliind  aus  organischen  Muskel-  und 
Bindegewebslaötrn,  welche  in  langen  Zügen  die  DesiDoide  uni- 
gabeu,  renier  aua  \ivim  veuöbnii  Gelassen  und  aita  einer  sebr 
Maiitaadt  an  aumefaen  Slelk«  bis  2u  3  Linien,  verdiekleB 
%AkiiailtmL  An  der.  Oberftieha  der  ScUeiariiaul,  baaaiMlm 
m  dm-  die  breite  Baaia  bedeekandm  Tbeile  randen  aicb  adur 
zafalreiche,  mit  grauem,  (Hirchscbeinendem,  schieiuiigeni  loballe 
gefüllte  Bläschen,  von  Steckuadelkuupl-  bis  Erbseogrösfie  uud 
awisc^ii  deuhelben  ebenso  Kabb^iehe,  niebr  oder  minder 
yaiaa  (ricbterförmige  Oeflhongen,  waiaiie  in  rundliche,  glatt- 
iwdign>  idiiaUalwa  8iciMihin  fOfarlem,  BteaeoffBaeo  MrMabm 
fmd  die  geaaUoaaoliao  filMbctty  weleba  aicb  Iria  in  dife 
iMMctt  Sohiahiwi  der  8ehlaiariia«t  cioatakteo  Und  aidil  aaltaa 
communicirten,  waren  \sü\A  nichts  Anden^s  ak  die  rergrösserten, 
vieHeicht  au(  h  m  Zahl  vermehrten  Schleiinbälge  und  die  \« 
grdi^sert«»,  tbeiis  geplaUkBB«  ibeiis  nicht  geplatzten  N<i^ 
^ii<A*«elieii  Eier  der  noroaJai  CervicalscbiäBibaat  —  Dar 
a«*ite  die  GeachwulaI  conalitiBrende  Tfaeil  beataMi  aaa 
Deanoidkig«ln  ron  der  verackiedenateA  OrÖaaeu  SM 
halten  meist  eine  runde  Form,  waren  von  sebr  diditem, 
concentriscb  geschichteteni  taserj;ewehe  gebildet  und  holen 
dem  diu'cbscbneideudeu  Messer  einen  starken  Widerstand.  Mit 
der  uaabÜlendeii  UUiniisidhatanz  waren  sie  durch  ein  sebr 
hMkeraa,  aaü  viden  vaaftaeo  (aefaaaao  dnrebaelBlea  ttnd»- 
gewebe  nur  loae  veibunden  und  neiat  aefar  käcfal  ans  deai*' 
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Theü  der  Oschwulst  his  nbrr  dif  MilU'  hni  riDgenuniiiieii 
imil  war  tVi^l  kiiHlbkojitgt  uNs;  ein  zwoilos  i'a&l  hiiliiiiTeigrosses 
bildete  die  EHiabenbeit  auf  der  linken  hinteren  Seite  der  Basi^ 
«kl  eine  AmnU  UeiiMrer  w  ^MiiMiMi*»  ftii»8riMMi<>  and  8100k- 
iwMkopIgrtfee  wjffcn  in  tüe  tuDbiHeade  CtenuMibsfayuK  eb- 
gelagert  Dm  nnlere  grösste  DesnuoM  «w  n  m^km  Periijlwri»» 
wie  die  Ohrigen,  mit  lockerem  Rinde^^ewehe ,  ki  <h?r  Mitte 
seiiici-  IIhcIi  i^fMlnickleii  Da^sis  jedoch  durcii  cini'n'  zwei  Kiiignr 
dickeil  Stiel  luU  der  UmhüiJuDgssubstanz  verbunden.  An  dieser 
Stelle,  welche  durch  die  Ligatur  statli  siwMiniengepre8$t  «w* 
iclMiMi  die  flaaeni  des  D«nn«ds  «nnittfllMr  in  4m  tarn 
<lar  UnbADwigwiibataiii  ttbemigdmi»  Weoigiteiia  mtm  hMm 
hiar  eo  feit  wwieliaen,  daaa  sie  eluie  gewiltaaae  iMmaaung 
oder  ZerÄchneidiing  nicht  getrennt  werden  knn  nlcn  (Fi$*.  1 ,  bei »  s). 

Bei  der  Operntioii  wurde  das  utiüTe  Desiiioid  aus  berneiii 
Stronia  (der  umtHiUeiideii  Utcrinsubstanz)  mit  der  Hand  aus* 
fMNMIt  (Fig.  1,  TOD  ee  Im  ee)  imd  Mio  mlmknadm 
«Ml.  dmbflGfamtM  (s.  F%.  1,  bei  # J),  fiftter  «ni^  Mdk 
dar  BenforieltwDg'  dieeea  StviNiiw  eellwt  md  dir  Arigett  ift 
dasselbe  eingelagerten  Desmoide,  wurde  der  Stiel  der  ganzen 
Geschwulst  mi  Uterus  ahgeti'ennt  {&,  Fig.  1 ,  S),  Der  gezackte, 
Ireie  lland,  welchen  ich  nacä  Aiisscbneidiu^  von  vier  Styckan 
aas  den  attrea  Deaumde,  an  dv  dOHKren  Seite  detfiib« 
MbUe  md  trakhen  iofc  fttr  den  Hvtlnmod  gidwUnn  hiHe,  «w 
dddoMb  flibildel,  dus  duidi  dw  InaMtaaden  jener  Mak» 
anelr  die  das  Desmoid  uinhAiende  Uterinsnbstanz  ringsoni 
(hirchsrhiiUtcü  wwnlr  und  sich  voa  der  DurchUeiuiungsstelle 
ab-  Mild  uacli  üben  güsclH)ben  hatte  (Fig.  1,  bei  cc).  —  ine 
viit&die  )kirch  zwei  Süflkkn  fortgesetzte  ZerachneiduDg  dee 
MteR»  DwMideB  ImiB  (dar  fidtaeanmlh' deieriben  «Mit* 
ifmdicMd)  mir  etee  ioieent  ^Bringe  BkitiMig  vdmMlit.  B» 
HMvng  wDide  aUHunr,  eis  eicb  diecirddar  getx^snnliiJiifaMHigB- 
Substanz  von  dem  LM»s!noid  zuiückgescljoheu  hatte,  wodurch 
ein  Theil  <lcr  r»enisse,  welche  in  dem  lockeren,  beide  Thoilo 
v(n*hindenden  Zellgewebe  verliefen,  zeri-ti»i>en  wurde.  Sie  wurde 
endUcli  beunndNgaod,  als  das  gaM  Desm^  ans  der  üleriB* 
asbiliiis  eaagescArflt  Mid  die  wviiMdeiidrtt  CIeßtaM  gHfVttiit 
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Pas  Präparat  ist  in  dt  r  patliolu^st  1j  -  aiiaiomisiclien 
SaiDiiihing  in  Giesfieo  auljf^sidU,  weldier  idi  ea  4:11111  Uttsdieuluß 
gimidciii  iiabe. 

F»n  4.    Huhncrei^rosser  fibröser  Polyp  am  Oeb&rmuttergnuidd  ^ 
mit  dickem  Stiele.  —  Exciaion.  —  Eeilung. 

Frau  R,.,,ck,  in  Daraistadt,  48  Jahre  all,  halle 
mehrere  Kinder  geboren.  Seit  zwei  Jahren  UU  sie  an  he- 
dralendfn,  dfters  wiederkehrenden  Blutungen  und  ilbebiechendeiii 

Schleiniausflusse  aus  <l«u  Genitalien.  —  Bei  der  Untorsucluing 
fand  ich  drn  Muttri  jiuhhI  in  Grössi»  ein<'s  Tlialerstückcs 
otfi'n  stt'hen  und  aus  dcuii»elben  die  Spitze  eines  Polypen 
hervorragen.  Mit  der  GebärmultersoDde  überzeugte,  ich  mich, 
dass  derselbe  mit  breiter  Basis  am  oberen  hinleren  Theile 
des  Kdrpers  bis  tum  Fündus  der  GebärmuUer  feslsass.  — 
fm  December  1856  wurde  die  Operation  in  der  Weise  vor- 
geoomnien,  dass  ein  A^sistnU  mit  3Iusenx\^^lv^'  Ilakenzaiige 
den  Poh'])en  und  an  diesem  den  Uleru>  >'>  weit  jierahzog, 
dass  ich  mit  der  Spitze  des  linken  Zeigeliugers  den  Stiel 
erreichen  konnte.  Mit  der  rechten  Hand  führte  ich  darauf 
das  geknöpfte  Sicbelmes^er  bis  zum  Ansatzpunkte  hinauf  und 
durchschnitt  mit  sSgenden  Schnitten  die  flalfle  des  Stieles. 
Mft  kräftigen  Scheerenscfanitten  wurde  die  Operation  yollendet  — 
Der  ausgedeliiile  Uterus  zog  sich  nach  der  0[><'rali(»M  so^^lrirh 
zusanmien.  Die  Ülutuug  war  trotz  der  IV2  ^^^^  »»»  Durch- 
messer betragenden  Basis  sehr  gering,  die  Ueactinu  nn(!li  der 
Operation  gleich  Null,  Am  sechsten  Tage  verliess  die  Frau  das 
Bette  und  Uu*  Gesundheilszusland  ist  bis  zum  heutigen  Tage 
ungetrübt  —  Der  Polyp  bestand  aus  Bindegewebsfasern  mit 
Beimischung  einer  geringen  Menge  organischer  Aluskelfaserzelleu, 

■ 

Fall  5*  übifMr  M|f  m  MmiisitiiMH  mit  mamiL  iUeia  Mi 

fcstoltBL  —  OaUwtf. 

Seit  einem  Jahre  wurde  Fr.  K,,.,r,  ein  Kelir  hlfdiendes 
und  gesundes,  21  j.iliritres  Mädchen  von  Men8lruaüou^ali^lll.lln'||, 
.besonders  von  ulteri^  wicdcikelucnden,  stärkeren  Blutungen 
heimgesucht.  Dadurch  war  ein  hoher  Grad  von  Anämie  umI 
Abnageniog  eingetreten«  —  Als  kh  im  Juli  1858  fMiiii«lliri  . 
wurde»  eriunwUe  uk  soghwcli»  daia  das  Leide*  dunb- 
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«inen  etif«  MimcrfligroBsen  Polypen  bedingt  vmr,  sicher 
mit  ilüiiiK'ui  Stiele  im  MuHerlialBc  wurzelte.  —  Zur  Oj»rratinn 
fasi*te  ich  die  Gcscliwuisl  mit  Museuxadm-  Ilakeii2ai»gi% 
liess  sie  durch  eineii  Gehülfen  anziehen  und  durchlrennte  mit 
mehreren  Scheerenschnitten  den  kleinfingenlickitn  Stiel.  Die 
Blutung  war  sehr  gering.  Nach  acht  Tagen  yerliess  Patientin 
das  Betle.  —  Die  entfernte  Geschwulst  war  bimfSmiig  gestaltet 
und  bot  den  Charakter  der  fibrösen  Polypen. 

PsII  ß.   FibroMr  Polyp  im  Oeb&rmattargrntiae  mit  i«hr  breitor 
BaiiB.  —  bWott.  — *  Brihng. 

Die  38jahrige  Frau  des  G.  Maier  in  Eberstadt  bei 
Dannstadt,  welche  vier  Kinder  geboren  hatte,  litt  seit  iswei 
Jahren  an  Öfters  wiederkehrenden,  ziemlich  heftigen  Blutungen 

und  reichlichem  Sclileimausflussc  aus  den  Genitalien.  Sie  war 
sehr  anämisch«  sehr  abgemagert  und  so  entkräftet,  dass  sie 
seit  drei  Wochen  das  Bette  nicht  mehr  verlassen  konnte.  Das 
Gesicht,  selbst  die  Lippen,  waren  bleich,  die  Augen  ein- 
gefallen; der  Puls  war  klein,  leicht  wegdrflckbar  und  zählte 
110  Schläge.  Der  Appetit  fehlte  und  in  den  letzten  Tagen 
hatte  sich  Diarrhoe  eingestellt.  Bei  der  Untersuchung  per  vaginam 
am  20.  Januar  1859  f.uitl  ich,  tl.iss  piti  voluminöser  TJtenis- 
polyp  etwa  Vf-^  Zoll  weil  aus  der  ausgedehnten  Gebänuutler 
herausragte  und  sich  nach  oben  hin  in  die  Miilterlidhle  fort* 
setzte.    Den  Muttermund  konnte  man  als  einen  dünnen, 
scharfrandigen,  den  Polypen  dicht  umschliessenden  Ring  ?er- 
folgen.  Durch  die  Bauchdecken  fühlte  man  den  vergrdsserien 
Gebärmullergrund  über  der  Symphyse.  —  Am  21.  Januar 
fülu*lc   ich   die   Opejalion   mit   der  Assislenz   der  Herren 
DDr.  Beiser^  Orth  und  Tenner  aus.    Die  Kraiüve  wuj'de 
nicht  chlorofonnirt,  weil  sie  zu  schwach  und  anämisch  war* 
Der  Pol|p  wurde  oil  üttMMs'sehen  Ikkeszaiigaii  so  weit 
hervorgezogen,  dass  ich  mit  den  Pmger  an  die  Insertion 
tesfllbeii  gebogen  konnte,   loh  fem!,  dass  die  Geschwulst 
1—  1  Vi  ^oll  hoch  über  dem  Orific.  uteri  exi.  mit  den  Wandungen 
des  Uterus  ringsum  in  fast  gleicher  Höhe  v<m  \v;i(  h-en  wnr. , 
Zur  Kzoision  führte  ich  eine  lange,  starke,  nach  der  Fläche 
gebogene  Scheere  auf  dem  Zeigefinger  ein  umf  durchtrennte 
ttü  krälligen  fichoitleo  die  Insertiunsetellf^  im  gnmen  ümhwsiwi, 
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wJibraiicl  mt  A8$i$teiit  deD  Polypen  mit  Zaageii  iroint»* 
nach  d«r  eDtgrgen^esetzteu  Seile  der  ScIaiiuUilinin^  hin  auzA%,  ' 
Ipoj  den  DÖÜägüii  Hämo  för  Zeigetiuger  uud  Sdicei-e  her* 
zustellen.  Die  Schleittliitfit  w  an  dar  YerbindangssteUe  det 
Polype»  mi  den  UteruswindoDgeD  so  favt  und  fe»!,  i|ai0  ak 
bei  Sjjwniyngcfciiitta  sebr  wnelunlMb  knuwslite.  Ntdi 
dimia  Aide  kam  da*  Bolyp  bei  fbrlgmütan  Aniieiies  inmct 
iHehr  Vi)!*  die  äusseren  Geschh  t  htstlicilc  zum  >  orschmue  und 
da  das  Operationsfeld  jetzt  nicht  mi'lir  so  beengt  war,  wie* 
Sil  Anfang  der  Uperaüoo,  su  konnte  idi  mit  leicbter  Mülia 
iwiscbeii  Polypenkdrper  and  Utero»  imoior  lidher  bis  zum 
MuttoigruBde  dringen  ond  nü  FingM'  und  Sehaera  dia  Mb 
fOirigen,  nor  tosen  Terbindungen  trennen.  In  lIngsCens  einer 
Viertelstunde  war  die  ganze  Operation  vollendet.  Die  Blutung 
war  äußerst  uiihodenteiid,  die  Schni«  r/.(  n  verhällnissmässig 
sebr  gering.  Sogleidi  nacb  der  Operatiuu  zog  mh  der 
Muttermund  so  lusjunmanv  dass  niaa  nur  noch  mit  zwei 
Fingeni  beque«  landHiigeo  kanoUk  Im  looem  fUdla  nun 
iiuge  Ideiiie,  an  dm  Wandungen  bifi^Bttde  GewebtfeliaD  daa 
Polypen.  —  Die  Fnm  beltam,  wie  ▼onnsautatien  war,  beim 
NaeltbJutun^  uud  verliess,  da  bich  das  Allgeuieiubeliudcn  i>ei 
ki^diiger»  leicht  verdaulicher  Kost  bereits  gebessert  halle^ 
nach  sechs  Tageu  auf  einige  Slundea  das  BeUe.  Jetzt,  nadi 
ebiem  Monate,  ist  die  Patientin  zwar  immer  noch  schwach 
loid  tan  blaiaber  Ctesidtfafitfba«  aber  ligttcb  mhifa  ädi  die 
Kfttlle,  da  ancb  dar  Sebleioiausflaaa  glozlicb  aiifpebfifi  kßit% 
Der  Muttermund  ist  soweit  geschlossen,  dass  nnn  aar  nonb 
mit  der  Spitze  des  Zeigefingers  eindringen  Imu. 

Dei'  ejistirpirte  Polyp  bat  eine  walzeulürmige,  nach  unten 
znge8|iilzle  Gestalt    Auf  dem  DurchsdmiiU  maas  der  Dufdl* 
aaesacr  der  Oasia  1'/«  Par.  Zoll»  der  Darchmaaaar  dar  diakalsA 
Stelle  dea  Polypco  2%  Zollt  ^  lipBidarafaaMeMr 
Dae  Gewkbt  Betrug  Ü  V2  1^  Gtannies.  Die  Siniclar 

*  war  (iie  der  (ibrüseu  Polypen,  die  Schnitlllädie  war  weiss 
und  zeigte  nach  allen  lUciilungrn  hin  unregelaiä^^sig  durch- 
etaaBder  verlaufende  Fa&era;  iu  der  Mitte  bemerkte  uiau 
aulffere  Veneustämme,  Ner  die  ontere  grfiasere  (27« — 3  Zoll 
kiige)  ttiill^  daa  Palyi^  war  van  einer  derben,  V4  Um 
HUim  8ftibMBbii|il  Obanogen,  die  ejbera  Blltt«  baCla  kebMai 
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Mi)eiaihautnf>erzug.   Diese  war  mit  der  ÜtmsMbslMiz  nur 

durcli  lockeres  Zellgewebe  verbiiiKleii  und  iiacii  der  circulüren 
Dtirchlrennuiig  der  Schieiiuhaul  Icipht  von  der  uiiihülieiHkn 
llteniswand  loszutrennen.  —  Im  vorliegenden  Falle  mossie 
der  Pdfp  unter  der  ScUeimhaut  des  Fttniius  tiervergemichMii 
seiii,  er  nniBSte  den  ganien  SchleimliatttiAerzu^  des  Fsidns 
ftnd  deB  HArpers  bis  fost  zmn  inneren  Muttermunde  umgeBlAlpi 
und  sich  d:inn  erst  polypenartig  durch  Mutterhals  und  Mutter- 
mund in  dif  Stin'idi»  verlängert  iiabcn.  —  Hier  wäre  bei 
einer  queren  l)urdilreiinung  des  Puiypcnansatzi's  (etwa  durch 
die  galvlinleclie  Scheidescblioge)  nahezu  die  Häirie  des  Gebar- 
ttMMefpolypen  in  der  GebfirmutterhÖlile  sorAckgebHeben.  — 

Abs  den  vorstebenden  KrankengeseMchCen  ersehen  wir, 

dnss  der  Sitz  der  Polypen  drei  Mal  am  Fundus  und 
der  hinteren  Wand  der  riebärmutter  war,  da&s  drei  andere 
aus  dem  Cervicalcanate  entsprangen.  Die  drei  ersten  hallen 
eine  sehr  breite  (IVa  bis  zn  2'/«  Zoi  in  Durchmesser 
ballende)  Basis,  die  drei  anderen  einen  Terbfllnlssaitaig  selir 
dflmien  Stiel.  Die  drei  am  Fdudus  sitxenden  Polypen  erfilHteB 
das  Cavum  uteri  und  waren  mit  der  Spitze  durch  den  Mutter- 
mund getreten;  von  den  drei  im  Orviudcanale  uurzeindt-n 
lagen  zwei  ui  der  Scheide  (Fall  3  und  5),  der  dntle  iiu  er- 
weiterten Cervioakanale  (Fall  1).  ^ 

Die  Stroctur  der  Polypen  war  in  finf  Fitten  (1,  2,  4, 
5  «nd  6)  ifie  der  gewftbnHchen  fibrOsen  Polypen.  Sie  bestanden 
aus  vielfeGh  verschlungenen  Bindegewebs&sem  mit  Beimiscbuttg 
einer  grosi-L-ren  oder  geringeren  Menge  organischer  Muskel- 
la^f  I  II.  Die  Fasern  waren  locker  aneinandergelagert  und 
bildeten  solide,  aber  weiche,  von  einzelneu  slai'kei'en  venösen 
Gefässen  durcfafogene  Geschwülste,  wekbe  von  vorgetriebener 
ITlerinscbieinihattt  Qberbleidet*  waren.  ^  Dagegen  hatte  der 
lehr  grosse  Polyp  im  dritten  oben  besehriebenen  iF'alle,  weleber 
in  4br  Schade  lag  imd  mR  verhältnissmüssig  dünnem*  iStlele 
im  Cervieahiuaic  wurzelte,  ehie  sehr  aussergewöhuliche 
Zusaiiitiifc'iij»eizung,  nach  welcher  man  ihn  wohl  passend  als 
ein  zusammengesetztes  polypenförmiges  Desmoid 
beselehnen  liann.  £r  bestand  nflmlicb,  wie  wir  gesehen  haben,  aus 
einer  sehr  bedeutenden  Menge  neben-  und-  fiberefafanderfiegender 
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I^tMMi^geb  TonStocknadeUmopf-  bitKindskopfgröfiae,  welche 

m  einem  Sifonia,  der  henorgetriebenen  hypt^rlropliischeri  llterin- 
Substanz,  lagen  un<l  zu  einer  eiiiztgt>n  riPsc'hwuIsl  MibiiiKlrn 
waren.  —  Die  EIntstehung  dieses  Polypen  i^i  wolil  so  i\x  denkfii, 
dass  alle  oder  ein  Tlieil  der  Desmoidkugeln  sich  ursprünglich 
iB  der  hiateren  Waad  des  Gerncalcanaks  ealwick«keD,  da«« 
sie  bei  ibrer  Vergröasening  gegen  die  Gebarmutteriiöble  vor- 
drängten und  dass  sie  endlich  in  die  Scheide  getrieben  worden, 
nachdem  die  sie  iiiiilifilltMide  rt(U'U8sut)stRnz  i^ich  vun  der 
Ulcruswand  bis  zu  einem  verb;ilinissiiiassig  liüiinen  Stiele 
ahgeschuürl  liatte.  In  d4>r  Scheide  wudis  die  Geschwulst  zu 
der  eaomiea  Grösse  von  1140V^  Gramnu,  Dicht  allein  durch 
▼ergrDssenmg  der  schon  vorhandenen  und  wahrscheinlich 
auch  diirch  fieHbikhmg  immer  zafahvicfaerer  Desmoide,  soodeni 
audi  durch  die  bedeutende  Massenxunsbme  der  unihflOenden 
Uterinsubslanz.  Da  üds  Waclislbuai  der  (iestliwulst  ehen- 
.suwohl  in  die  Breite  als  in  die  Länge  stattfand,  so  t  tilwrekelte 
sie  sicli  gc^irnn  die  \\\v\\x  Hauiu  bietende  obere  Beckeiia|)erlui* 
und  die  Bauchhöhle,  indem  sie  die  Scheide  zu  sehr  bedeuti^nder 
Weite  ausdehnte  und  den  luclii  veipteerteu  Uterus  bis  zum 
Nabel  huiaufilriBgtA.  Id  der  Gesehwulst  selbst  hatten  sich 
die  grSsslen  Desmoide  bis  zur  ObeHMclie  der  sie  omhfiHendeii 
Uterinsubstanz  vorj^esdioben ,  während  die  kleineren  Desmoide 
in  der  Substanz  selbst  ein^el»ettet  waren.  —  Ob  die 
Keime  aller  Desmoide  schon  in  der  Wand  des  Gervicalcanales 
gebildet  waren  und  ob  sich  das  ganze  Lager  derselbea 
gleiebzeittg  benrorgetrieben  imd  abgescfandrt  hatte,  oder  ob 
(was  viel  wahrsclieinlicber  ist)  die  UteriBsubstanz  durch  ein 
oder  mehrere  der  am  stärksten  entwickelten  Desmoide  hervor- 
g<'li  i<  ln'n  wurde  und  sir{j  in  der  Scheide  bei  ihn  r  Massen- 
zunahme auch  zu  einem  Kenidager  für  die  ünUleiiung  innner 
neuer  Desmoide  gebildet  habe,  muss  uaftürlicb  imentsciiitHlen 
bleiben.  Soviel  scheint  aber  gewiss,  dass  nur  der  in  der 
Scheide  liegende  Theil  der  Ulerussubstanz  die  Bedmgungen 
zum  Zustandekommen  der  zahlreichen  Desmoide  besessen  hat. 
Denn  na<  Ii  der  Entrernung  der  Geschwulst,  welche  vor 
mehr  als  vier  Jahren  stattfand,  traten  bei  der  OiMiirUn 
keine  Zeichen  auf,  weiche  auf  die  Entwicklung  eines  neuen 
Desmoids  im  Uiems  schliesseii  Hessen«  —  Die  beschrieliene 
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Geschwiikt  halte  kk  gaoz  baoodm  nm  deswitteo  flta*  wrk- 
wArdig,  w€i  nur  selten  ein  Desmoid  a  der  CervieaNrMid  dtr 

Gohannutter  vorkommt,  noch  seltener  sich  abschnürt  und  in 
div  Sclifidp  gplrieben  wird  im»!  mir  in  den  seltensten  huiUni  , 
üls  mi  tiungionierat  von  Desiuoideii  vorkommen  dürfte,  welche 
durch  in  die  Sclicide  hervorgetriebene  UlerussiibstanE  2u  «ne» 
grossen,  gestielten  Polypen  Terbuodea  sind.  Dorcb  dieses 
Polypen  ist  dbrigens  auch  der  Beweis  gefiefiert,  daas  aidb  die 
fibrösen  Polypen  und  die  Fibrotde  oder  Desvoide  des 
Uterus  (welche  aus  denselben  ElenienUubestiindl heilen  zu- 
sanunoriijost'tzt  smd)  nirlit  einfnai  iiuiniT  durrli  ihr  ver- 
schiedenes  Verhallen  zu  den  Ii leruswandungen  unter- 
sclieiden,  wie  ui  den  Mandbdebem  der  Gynftiiologie  tmid 
Ghinvg^  geMri  wird.  ^)  Denn  wenn  s.  fi.  ßeamom  (EnuM» 
luraiiiüunten»  pag*  S06)  angtebt,  daas  sieh  die  fibrösen  Polypen 
Ton  den  Fibroiden  dadarefa  unterscfaiedeB,  dass  eralere  gestiell 
seien,  während  letztere  nnmer  mit  einem  grösseren  oder 
geringeren  Abs(hiiille  in  der  Utenis\vaii(!  ein^'f^hptfpt  läjcen, 
so  widerspriciil  dem  die  beschriebene,  in  der  Scheide  gefundene, 
Geschwulst,  welche  im  Wesentlidien  aus  Pibroiden  bestand 
und  mit  dOnnem  Stiele  in  der  Cenricalwand  wnmke.*) 

Was  die  angewendeten  Opera (ionsmelboden  belrifll» 
80  wwrde  in  (Qnf  der  beschriebenen  Ptile  dfe  EkeisioB  and 
in  einem  Falle  (Fall  3)  die  Excisiou  nach  vorheriger  Unter- 
bindung des  Stieles  ansgifülirt.  In  diesem  Faik  wurde  aber 
der  Stiel  nur  deshalb'  unlerhuaden,  weil  die  Operation  auf 
einen  Dorfe,  wenigstois  1%  Slandeo-  wdt  von  der  Wohnung 
des  niehsten  Arttes  entfernt  aosgeflUrt  wurde,  so  dass  euw 
iUMnerhin  mögliche  NacfaUntung  die  naebtheiligslen  Folgeu 
hittte  haben  hfonen.  Wäre  die  Patientin  ganz  in  der  NMie 
eines  Arztes  gewesen,  so  halle  irh  vorgezogen,  den  Süel 
ohne  vorherige  Uuterbmduug  zu  Uurchsdiucideu  und  eine 

1)  Nur  in  dem  Lehrbuch  der  Chirurgie  tou  Wmnüt» 
tttnä  ich  »af  da«  yorkomaea  der  polypeufiSnuigeu  DeemoMa  «o^ 

roerkMm  (gemacht. 

2)  Diese  ncscliw tilst  nntorscheidct  sieb  von  den  fibröaan 
Polypen  nicht  durch  üh«  Verhalten  der  Deainoldkageln  snrUteru«^ 
wand,  sondern  durch  deren  Verhalten  aur  hcrvoi^etrittbenen  tmd 
poljpenförtaig  ebgescbuürien  UleraMubelMi». 


Digitized  by  Google 


fitatNng  durch  SiyplHui  ni  stiRen.      Die  Excisioit 
giduig  in  den  AnfPftilM  (FaU  1,  2,  4,  5  u.  e)  ikirch  dMacbe 

DurchschiieidiiDg  «lc8  Stieles ,  nachdem  die  Polypen  mit  Mu-, 
tetws'scheri  Iliikcuzaiigeii  so  wöt  luTvingrzot^cn  warpii,  dass 
kb  uut  den  Fingerspitzen  der  linken  Hand  den  Ansatzpunkt 
Drreieben  und  die  $cheeren-  und  Messerschnitte  contt  olireii 
tauite.  Nor  im  iweiteo  FalJe,  in  welohcn  «in  bettrieliliicber, 
IM  GghinntUygnmde  mncinder  Palyp  mit  emam  27«  2aM 
fcfcen  Stiale  abgeaehnitten  werden  omsale,  hol  daa  Henintar^ 
zieheii  des  Polypen  un<i  iWv  Durchsclmcidung  des  Stieles 
einige  Scliwitrigkeil.  Di»»  Operalion  kdiintf  in  nlloii  ffmf 
F&Uen  mit  sehr  grossen  untl  starken  nach  der  Fläche  gehogenen 
Schearen  und  deao  gakndpilu«  Sichelmes^r  foUendel  worden. 
Dieaaa  lelilare  war  baoandera  in  den  Fitten  von  graaeen 
fiilsen,  in  welBhan  ein  didter  Stiel  an  Fnndoa  durch- 

aefarotten  werden  mnaate  (Fall  3  und  4)  Die  Excigion 

nach  vorherigor  Ihilerbindimp  des  Slii  lcs  iin  diitien  Falle 
koiHit4>  mir  nacii  Zerstnckelung  der  Gesciiwulst  ausgrfTihrJ 
werden.  Üiese  Zerstückelung  war  äuaaerat  schwierig  und 
langwierig,  weil  der  Polyp  den  Beckenranm  voMkommen  au»- 
taute  «nd  liiit  der  aehr  breiten  Baaia  di«  achmilerel  «her« 
Baekanapertur  überragte.  Sie  konnte  nur  durch- Auaacbnaidung 
triehterfSrreiger  Stücke  aus  der  Gesehwulst  bewerkstelligt 
werden  uiul  liilnle  cndüch  zum  Ziele,  als  es  nach  iwel- 
stundigem  Uperircn  gelang,  das  uiitcrslo,  grösste  Dosmoid 
aiia  der  eg  umhOltenden  Uterinsuhstanz  mit  der  Hand  au»- 
suaah&len  und  au  eine  TheiluBg  der  Gesehwulat  m 
umAm>  —  Dar  auf  dtaauWcbe  entfimle  Polyp  dArfte  einer 
te>  griaiten  sdn,  weiehe  UMt  GÜck  entir|Hri  wurden,  nnd 
vielleicht  das  einzige  BeispieJ.  dass  dies  unter  so  ersdiwerenden 
IJmslamieu  (breitester  Durchmesser  Aber  dem  schmäleren 
Btickeneingange)  geschah. 

Der  Erfolg  der  Operationen  war  in  allen  Fällen  ein 
Ittuerai  giknatiger.  In  keinem  Falle  ^dcr  finoiaion  traten 
inmira  oder  aecundire  Bfatungan  ein,*)  obgkieh  In  drei  Pillen 

1)  Die  Blainng  bei  der  Exstirpation  des  sasammeogenetstea 
polypennjrinigen  Desrooids  im  dritten  Falle  entstand  durch  Aus- 
•ehilliing  der  unteren  grössten  Desmoidkagel  aus  der  (Ttnlinflnng';- 
Mibeteae  nad  kuio  nUbi  Mf  Be«4»wig  d«r  Bxoiaion  gesetat  werden. 


20  !•  Smom^  Opei»tioiieo  Mk  da« 

sehr  dicke  Stiele  (UirchsduiiU^  wurdeo  (Fall  2, 4  u.6)uild  ohgleicä 
m  Falle  2  ein  sehr  bedeuleoder  Slielrest  iin  Ulerua  ttrücUiliek 
pie  Zeit,  Im  iu  wekfaer  die  Palieatiaiiett  dae  BeU  f«la«M 
keanten,  fiberelieg  In  keinen  Faile  12  Tagft   Vo»  mm 

*    Rofttlive  wurde  nichts  bemerkt,  obgleich  in  dm  meisten  Fallen 
sciioii  uidirerc  Jahre  seit  der  Operalion  verOosseii  sind.  — 

Stellen  wir  zum  S<  lilusse  eine  Vergleichung  an, 
iwiachen  der  in  obigen  Fällen  angewandtes  Ex  eis  im 
.  mit  den  Eingang»  erwibnlen  OperalionsneibodeA, 
ao  nnd  wobl  alle  Cbknurgen  und  Gynäkologen  darOber  eWg, 
daes  aur  Abtragung  fiiiröeer  Poly])eu  die  E:LCttiBn  der  ligatnr 
vorzu/ieheri  sei,  weil  letztere  langwieriger,  schmerzhafler  und 
wegeii  leiehl  ninf feiender  Metriiis  gefährlicher  isl.  Datrege« 
linden  das  Kcraseuiciii  und  die  Galvanokaustik  die  eirrig^tea 
Lobffedner;  ja  nacb  Lavage  biklet  die  Abtragung  der  Gfbir- 
nmUerpolypen  den  Triompb  doa  Ecraaeur  (Med.  Times  and 
Gas.,  Jan.  1858,  S.  115)  und  Middddorpf  wiU  die  giObende 
Schneideschlinge  cu  dieseaa  Zwecke  allen  Abrigen  Metboden 
vorgezogen  wissen  (s.  dessen  (lidvanokauslik,  Breslnu  1854). 
Nichtsdestoweni^^er  bin  icli  der  Ansicht,  dass  die  genannten 
Meibodeti  zur  i:l]Lslirpation  der  Gebärmutlerpolj'pen  keine  all- 
gemeinere Anwendung  ßndcn  werden,  weil  beUe  vor  der  bei 
weitem  einfachereD  Exeiaion  keine  oder  tu  unafffaeblicbe  Vor- 
tbeile  gewfihren. 

Denn  was  sunächst  den  Hauptvortbeil  der  neneren  Methoden, 
nilndich  die  Verniralnng  der  Blutung  ix  inni,  so  habe  ich 
bcreils  früher  bemerkt  und  die  oben  beschriebenen  Fälle 
geben  wieder  schlagende  Beispiele  dafür  ab,  dass  die  ülifdoett 
Polypen  auob  nacb  der  Abtragung  mit  aobneidenden  Inatrumenten 
nur  in  den  aeltenaten  FAHen  aCirkere  Blutungen  waJIaaacn, 
die  aber  selbst  bei  ihrem  etwaigen  Vorkommen  durch  die 
gewöhnlichen  Styptika  zu  stillen  sein  dArften.  Ltsfranc  fand 
bei  ins,  Dupui/ti  vn  lui  i^Ou  KxcisicMit  ii  iinr  zwei  Mal  eine 
stärkere,  aber  iiunierhin  leicht  zu  stillende  Blutung  und  nach 
Lee  sind  bis  jetst  in  der  Literatur  (also  tmter  viekan  Hunderlen 
von  Fällen)  nur  twei  Fälle  bekannt,  dass  Blutungen  nacb 
der  Excision  Todesursachen  wurden  (s.  Middddorpf  1.  c). 
Ob  aber  diese  beiden  Todesfälle  auf  Rechnung  dei-  O|)erations- 
methode,  der  Excision,  zu  setzen  sind,  ist  mindeatens  sehr 
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iwetfelhafl.  Wir  mAssen  iiäoilicfa  nicht  alioD  die  Frage  auf- 
if«rfeii,  ob  nicht  in  diesen  Fallen  die  Blutungen  durch  xweck- 
nMg»  Anwendung  der  gebriucbliciien  SlyptUta,  des  Chloreieens 
«nd  CHAeieens,  gestiDt  worden  wftren,^)  iMindem  auch,  wenn 

diese  Styptika  <üi^i-UiiKk't  wurden,  ob  liie  IiluUitigeii  nicht  in 
(leniselhen  lodtbringciuleii  Gnule  bei  der  Kxstirpalion  durch 
den  Ecra&cur  oder  die  ghlhcnde  Sübueideschhnge  eiiigelrctoa 
sein  wdrden.  Eine  solche  Unterstellung  gewinnt  an  Wabrschein- 
liehkeH,  wenn  wir  bedenken,  dass  beide  Methoden  nicht 
iniBiir  ?or  BhilUBgio  aus  sehr  gelassreicfaen  Gebilden  schMzen  *) 


1)  In  einem  dieser  Falle,  in  dem  TDaZoeiUti«  LunfofiKf  (16S4) 
wurden  keine  Styptika  angewendet. 

2)  Durch  die  Rlühonde  Schneideschlinge,  welche  (abgosehea 
Tmm.  der  Kostspieligkeit  und  Umständlichkeit  der  Uerrichtung  dos 
Apparates)  in  ihrer  Anwendbarkeit  zu  Operationen  in  Höhlen 
dem  !^crAsenr  weit  vorzuziehen  ist,  scheint  eine  BIntang  weniger 
put  vernücden  zu  werden,  als  bei  dem  ^Icrasement.  —  der 
Kxstirpation  von  drei  Zunj^en  mittelstarker  I!un*!e,  \-.(  lLlit  wir 
durch  die  gliilir  nde  Scbneitloschling-e  ausführten,  k;un  jrd  s  Mal 
eine  sehr  heftige  arterielle  Blutung  vor;  hei  dar  Durch.schn  idnng 
von  drei  Cruralarterien  an  ebensolchen  Hunden,  wohei  wir  sehr 
vorsichtijr  mit  dicke ni  Diixhte  operirten,  wurde  in  einem  F'alle 
eine  starke  JUutmi^^  beo!);ic  iitct.  Hei  dem  Ecrnücment  zweier  Zungen 
und  dreier  CruraUi leriuu  uitUelstarker  Uundu,  wobei  wir  in 
Zwischenräumen  von  je  einer  halben  Minute  einen  Zahn  der 
8eeU  in  dUCMiftI»  eluogen,  kam  dagegen  nor  bat  einer  Zange 
•ine  bedenlende  Blntnng  wor,  welche  jedeeb  iehr  bald  freiwillig 
eUnd.  Aneh  bei  den  Oper||^nen,  welche  mit  der  Beiinelde* 
•ohliage  am  Menschen  aasgemiirt  wardea,  entataadea  nicht  aeltea 
nad  manchmal  aelir  heftige  Btntangen,  9enn  Gebilde  mit  stSrlierea 
OeAaeea  abgetreten  wardea  (a.  Ztigti^ndp  in  No.  17— M  der 
Wies.  WodMaaebrift,  1868;  ^dtdt  ia  der  Zeilachrfft  der  k.  k. 
Gaaellaohaft  der  Wiener  Aerste,  1858»  No.  ii),  w&bread  ich  bei 
einer  grösseren  AnsabI  von  Operationen,  welche  von  meinen 
biciigen  Collegen  und  zam  Theile  von  mir  aelbit  vermittels  dca 
l^craseur  aoageföhrt  wurden,  nar  sehr  selten  eine  stärkere  Blutung 
beobachtete.  —  Soviel  ist  gewias,  dass  fUr  die  Anwendung  der 
gl&benden  Schncideschlingo  snr  Abtragung  von  QebUden, 
wflrhe  mit  stSrkeren  Gofässen  versehen  sind,  ein«  ^riUn^ra 
r^<  x toritat  der  Ansführunfr  und  eine  znverÜfssig-ore  Assistenz  erfordert 
wird,  als  für  dtP  Anwendung  des  Ecraseur.  Denn  währ-  ri  l  man  bei 
letzterem  nur  ilitj  ruiiseii  von  '4  ^  Minute  zu  beuclUi  n  hat  und 
beweguDgöii  d«s  Fatientea  keinen  l^chaden  bringen ,  so  kann  bei 
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und  dass  bei  der  glübeiidea  Sdiiieideficlilinge  sogar  daiMti^ 
StypUkiun  wie  hei  dem  Gtobeisen,  nämlich  die  GÜMutif 
wirkt  —  Ea  itt  daher  sehr  xwcMhali,  4ma  die  Denerai 
Metbodeo  xur  VermeidiiDg  dar  Blatuiig  oteen  irgüid  erWilicbai 
VortheS  Tor  der  £xei8ion  gewähren. 

Dagegen  kleben  drr  Anwendung  dioser  Uiälrumeiite  Nach- 
Ibeile  an.  welche  uiit  der  Lxcibiuu  uichl  verbunden  sind. 

Der  Ecrascnr  i»l  mir  iu  eiuer  tMÜu'  bescbränklea  Anzahl 
von  Frdlea,  nilmlich  nur  datiii  anzuwenden,  veno  der  Polypra* 
stiel  bis  vor  oder  in  den  InUroitne  vagisaa  henorgem^en 
werden  kann.  Bei  höber  oben  fUirten  Polypen  kann'  der 
Gebrauch  selbst  gebogener  Instrumente  (wegen  der  geringen 
Kri'nnmung  derselben)  ausserordenllicb  siliwierig  und  durch 
die  gevvail^allle  Zernmi;  drr  (lehärnuitler  uacli  unten  und  die 
dabei  kaum  zu  verlmleuden  UiJ<'t^^hungeu  und  Verwundungen 
der  Scheide  und  der  äusseren  8chanUheile  sogar  sehr  gefährbcfa 
werden.  Die  bezeichneten  Fälle  aber,  in  welchen  der  ficraseur 
ohneNachthefl  gebraucht  werden  kann,  bieten  auch  der  Anwendung 
der  sdineidenden  Instrumente  so  geringe  Schwierigkeiten  dar, 
dass  difbcn  gemMiüher  das  EcrasenienL  wohl  nicht  anders  als 
eine  Spielerei  angesehen  wcrtien  niuss,  welche  (Ue  Operation 
iinnfilzerweise  verzögert.  —  Bei  Weitem  grössere  Vortheile 
als  der  Ecraseur  bietet  zwar  die  Anwendung  der  galvanischen 
Sehnetdeschlinge,  weil  man  auch  in  tiefen  Hohlen  die  £i- 
slirpation  einer  Geachwulai  mit  grosaer  Sicherheil  benteik- 
stelligen  kann.  Wenn  abw  Midäeldorpf  meint,  dass  man 
Hill  sdineidcnden  Insti uiiieulciiHlitlit  so  hocii  in  den  Uterus 
kunuiicn  und  den  Pul\|»ensliel  durclilrennen  könne,  als  mit 
der  galvanischen  Schneideschlinge,  so  möchten  die  oben 
beschriebenen  mit  Seheere  und  Sichehneseer  «uegvfiUHrtan 
Ot>erationen  (Fall  2  und  4)  und  viele  FSIle  anderer  Operateure 
das  Irrthflroltche  dieser  Meinung  darthuen;  wenn  er  femer 
glaubt,  dass  bei  engem  Orificium  uteri  die  Anlegung  der 
Schlinge  iim  den  Stiel  eines  in  der  (jcharniulLcr  sitzenden 
Polypen  leiciiier  auäzulührcn  sei,  als  die  AblragUflg  desselben 

Anwendung  der  glühenden  HchncidcHciilinge  durch  cino  etwas 
(wenige  It^ouodea)  sä  schnelle  Umdrehung  der  8chnürwello,  durch 
•in«  oaTorhergeMliene  Itowegang  des  Pütieaten  die  sa  eolmeUe 
Dnrchsohneidattg  eines  GeAMCe  onddadiireb  eineBIntnagealeteheB. 
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mÜ  Bfäßornnge  und  Scheiref  so  mocUten  ihm  die  wenigstiü 
OpMlw«  lifuna  liei^cbkfD.  Auch  in.^aa  f  dlte»  in  mtofcwi 
ma  negtm  dM  grMMn  Umfoogs  der  Poljrpcn  nidit  an  den 
Stiel  gelangeo  kaun,  dflrfte  eine  Zerstfichelunff  der  Cieschwidfll 

mit  sfhneideDden  Instimiüultui,  mit  yeknüpficii  Messern, 
jiUukeji  nach  der  Fläche  pehogenen  Scheeren  oder  Zer- 
»töcfcieAuagsgaii^W  mit  üdiecreuförtuigen  Schneiden  (&.  z.  B. 
BosM^s  Zange  auf  pag.  484  seiner  anatook  Clunirgia)  mü 
MhIi»  und  Umtiiadlichkieü  auasulübreii  imd  ^Qao 
ungaföhrlicli  sem,  wie  »die  Zerstdckebttig  deaaelbeD  durdi  die  • 
glühende  ScbnaidesGbllnge,  welche  Lumpe  in  Wien  ausführte 
(s.  Zeitschrift  der  k.  k.  Gesellschaft  zu  Wien,  1858,  '  >). ») 
Ja  die  im  ubcji  bcscimchenen  drilten  Fall<>  ausgeiührle  Upeialiun, 
die  Operaiieueu,  wie  aie  Diejfeubach  im  ersten  Rande  seiner 
aperaliTea  Gliiriirgie  beecfareibt,  äefm  Beispiele«  daae 
aHi  tcfanaidemieii  loatniiiieaten  bia  xun»-  Nabel  ragende,  den 
Beeknraiwi  an  ömfing  dbertralBHide  und  ?  ielbob  Terwacfaaene 
Tulypcn  eiurenil  werden  können,  deren  Ex:>tirpatitm  durcli 
die  Schneideschhnge  ganz  unmügUch  gewesen  sein  winde. 
IScbeuverleUuugeu  aber,  welche  il/tcZc/^^c/or^  den  adiuei- 
dendcu  inatriHDenten  zum  Verwürfe  tnacbi»  därAeo  kaum  er- 
Mdich  aeiii«  wnnn  adil  gar  «n  roh  Teriahreu  wird«  Dean 
wSiirend  ein  Aaeisteoi  mit  der  Hakensaoge  den  Polypen  finii 
and  aoiiebt,  eontrolirt  der  linke  Zeigefinger  des  Operateurs 
jeden  Scheeren-,  Zungen-  und  Messerschnitt,  welche  In- 
siruuitfote  zur  ExstirpaLion  der  rui\pL>n  schon  so  conbüunt 
sind,  daaa  ntcbi  leicht  eine  Neben verleUung  stattflndeo  kaOB. 
Woilie  man  aber  ilberbai^l  auf  aolcfae  kaum  io  Becfaoui^  au  * 
brii^ende  Kacfatheile  der  E&daion  gegenüber  der  Gaivanokau$|ik 

« 

1)  EoHr  B.B.  balbtrte  uod  serttlickte  ia  einem  demLiMiiptfVeheii 
Mlir'  fknllehen  FaHa  ein  kiadtkopfgroBse«  Flbr«id,  welekes  die 
gmase  Bekoide  swflllllo,  mii  grotaer  Baaehheit  aod  ohoe 
den  Damm  zvl  serireiaaeti,  obgleich  auch  in  dlaaeaiFall«  dar 
Zvatand  des  Vaginaleingungea  ein  jungfräulicher  war  (a.  üoser, 
anatom.  Chirurgie,  S.  484).  —  Warum  Lump$  io  aeioem  Falle 
die  Operation  nicht  sogleich  in  einer  Sitanng,  sondern  erst 
nach  acht  Tagen  vollendete,  ist  nicht  einzusehen.  Dadurch  wurde 
die  Operation  um  Nicht«?  ungefährlicher,  aber  ohnp  Zweifel  viel 
quälender  für  diu  Patieniin  und  die  Qeaaaiuig  wurde  unnüihiger- 
weiae  am  achl  Tag«  vonögerl* 
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1.  SitMMm  OMHittraHi  n  jittk. 


Mblni,  80  «Me  mmi  mT  iler  aaderco  Ml«  flMHnnijfi 
Sdhoeiilesehliiige  m  h$A  logen,  dwB  eiidi  M  ihrer  Arieing 
Verletiungeii  sa  Stande  kommen  ktonen,  dm  sie  bvImI  m 

der  geschicktesten  Hand  beim  Anziehen  zerreissen  nnd  die 
Um^ehnng  verhrfniH'u  kann  und  dass  durch  die  ubüiesspnde, 
siedend  heibse  I  iüssigkeit  Verhreimuiigen  und  Ulceratioueii  in 
der  Gebärmutter  ood  Scheide  entsteben  ktanen.')  Emlieii 
mftchlea  die  Vermeidung  der  Scbmerzen^  dU  foringere 
EntBfindnng  and  sefanellere  Heilong,  wcfclMi  MÜdd' 
dorpf  eis  Vortlieile  der  Operationen  dordi  die  iahende 
Scbneide.srhiinge  ansieht,  gegenüber  den  obigen  nnd  vieten 
Hundci  leii  von  Krfala  luigeu  ilhrr  die  F]\cisioii,  niciit  ;ds  xil  lie 
gßUen  dürfen.  —  Üaiier  können  wir  aucii  der  Operation  iiiü 
der  glühenden  Sohneideecbünge  vor  der  JSxeiäen  k^ne  oder 
nor  »dir  nnwesentlidie  VorUnile  einiiumen.  Sie  aind  woM 
niciit  eusreleiiend  m  rar  Anwendung  dt»  Cahenokauettk  m 
befttimmen  und  Hns  die  grossen  Nacbtbeiie  derselben ,  nämlich 
die  Kasl*äpie!igkeit  und  Umständlichkeit  der  jedesm  iligim  Her- 
ricliluüg  des  Apparates,  die  llmstandJichkeit  des  etwa  noüiigeu 
Transportes  nicht  beröcksichtigen  zu  lassen.  —  Wahrend  teh 
daher  den  ficraaeur  nnd  die  fllttliende  Mmaideaebänge  rar 
Amputation  der  Va^nalpottioB  aehr  Iwlftiirwlite^  weil,  wenn 
diese  Operation  mft  sclmeidefMlen  Instrumenten  goacfeifikt,  hl 
jedem  Falle  eine  heflige  Uluiiiii^  «iiUtehl,  welche  dnrcb  die 
genannten  MetlitKlen  in  den  meisten,  vielleicht  allen  Fullen  zu 
vermeiden  ist,  so  glaube  ich  meine  oben  ansgesprucbene  An- 
sieht  fainreicfaend  begründet  tu  baiwn,  daaa  nimfidi  diese 
beiden  neueren  Methoden  keine  allgemeinere  JtA- 
wendung  zur  Exatirpation  der  fibrösen  Gebirmi^ter- 
polypen  gewiimen  werden.  Denn  die  Gefalu'  der  Blutung  ist, 
wie  wir  gesehen  Ji.iIh'h,  auch  hei  der  Excision  un<l  Zer- 
stückelung diei»cr  Pulypcu  eine  äujjäersl  gelinge,  die  Anwendung 
der  schneidenden  Instrumente  aber  bei  weitem  einfaclier  und 
weniger  koetepieüg  und  aogar  in  Fatten  mtglfcii»  ki  weMA 
selbst  die  Galvanokanatik  nicht  ausgellBfart  werden  kann.  ^ 
Fdr  fibröse  Polypen  mit  stärkeren  Stielen  halte  ich  daher  «fie 
Operation  mit  i>cimeidüudca  iüäUumenteu  aiigeücigl  uud  nur 


Vergl.  btofüber  lMmp$*»  Opemtion  a.  a»  O. 
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weiblichen  (ieschiecbUfcheileo.  2& 

bei  sehr  dunagestipltf^n  Polypen  wird  zweckmässig  die  noch 
«iofochere  Torsion  deren  SieUe  ^setzen. 

Erklärung  der  Figurentafel. 
Figur  L 

Scbematiache  DurehschniUsxeiehnuDg  des  zu- 

.   saniinengesetzten    polypenförmigen    Desnioids  iiii^ 
Fülle  3  und  dessen  Verhältniss  zuiii  Üeck^a  und  der 
ebärinuUer.    Der  Durchschnlll  ITdll  Imiler  die  Inbertiun 
des  Stieles,  welche  nabexii  in  dei*  Milte  der  Basis  der 
<i«iicliwiil8l  liegt 
G.  Gclianiialtar. 

8»  Stiel  des*  polypenIftnnigeD  zusammengesetzten  Desmoids, 

welcher  im  Mutterhalse  wwzell. 

DDDD D.    DeMiitiide  von  verschiedener  Grosse. 

UUÜUU.  üuiliüilungssubslanz  der  Desmoide^  welche 
durch  die  aus  dem  Cervicalcanalc  in  die  Scheiiie  hervor* 
geUiebena  und  sehr  byperlrophiaeiie  Gebäimutteraubsianz 
gebildet  ist  Sie  feibindet  die  Desmoide  zu  eiuer 
einzigen  Geschwulst.  An  der  Basis  ist  sie  sehr  dick« 
M\  der  Spitze  nur  eine  dünuc  Sclilciuihaulscliichte. 

aaaaa.  llieils  oflenc,  iheils  geschlossene  Soiii» niilifd^e 
(die  vergrösserteii  Scblemihälgc  und  Naboth'sdieu  iiaer 
der  normalen  Sclileimhaut  des  Cervicalcanales). 

ihd,  Punklirle  Linie,  welche  eine  Anschauung  giebt,  bis 
sti  welcher  Breite  und  Tiefe  das  untere  grdaste  Desmoid 
nach  Heraussehnddung  von  Tier  St^ckea  ausgehfiUt  war. 

ce.  Stelle,  l»is  /u  wekluT  die  Dleniisiihslanz  (L\  U),  welche 
das  luitere  grösste  Desmoid  wie  mit  eiijei  Huidie  umgab,  - 
bei  der  Operatioa  durclischnttlen  wurde  und  von  welcher 
aus  sie  sieb  von  dem  Desmoide  ab-  und  in  die  IMe 
gesoboben  hatte.  Von  dieser  Stele  aus  konnCe  das 
untere  Deumoid  afi  der  Hand  bis  zu  &ak  Pnnitlen  #a 
aus  der  UmhfiHungssubstanz  ausgeschält  un<t  dadurch 
die  ganze  Geschwulst  gelbeilt  werden. 

SS*  Stelle,  an  welcher  das  grusele  Desmoid  mit  der  Um- 
hüUungssuhstanz  fest  verwachsen  war  und  nach  seiner 
AusacbAhing  eineii  mehr  als  flngerdiciten  Stiel  bildete. 
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Figur  n. 

(In  halber  GrÖMe  geseichAot.) 

Geknöpftes,  recbtwinklich  zam  Stiele  gesUlltes 
Sichel  nies 8 er  zur  DurchsciineidiiDg  von  dielen  Staden  wahcn- 
fftrmig  gpstaUeter  Polypen.  Dieses  Messer  wird  ohne  Schneide- 

decker  uiul  zwar  so  pingeluhrt,  Hnss  die  Schneide  gegen  den 
Körper  des  niil  Museux  scher  Hakenzange  an^rezotjcnen  FNihpeu 
gericlilet  isf.  Je  nach  der  Dicke  des  zu  durchächiieideudeo 
f^oJypeustieles  wird  eine  grössere  oder  kleinere  Klinge  efai» 
geschrauht  Die  Spitze  des  linken  Zeige-  oder  MitleMUigeri, 
welche  an  den  Knopf  des  Messers  angedrfickt  wird,  controBrt 
und  unlerstOtzt  die  sägenden,  mit  der  rechten  Hand  sd^effthrCen 
Schnitle  von  links  nach  rechts  und  umgekehrt,  welche  in 
hedeutonder  Hölie  inil  grosser  Sicherheit  ^effihi  l  wenien  kniiiien. 
ist  der  Polyp  mit  diebcm  Messer  zin*  Hälfte  durchschuitten, 
so  kann  man  die  Operation  mit  der  Scheere  vottenden. 
aa.  Messerklingen« 

5.  Stiel  mit  einer  KrOmmung  fftr  den  PolypenkOrper. 
e.  Griir  des  Stieles. 

d.  Sichelförmig  gekrümmter  Stift  zur  (lontrolirung  des 
Standes  der  Mom  i  kiiiige  in  der  G eharmutter. 

e,  Slellü,  an  weicher  das  Messer  an  den  Stiel  an- 
geschraubt ist 


VI. 

Ein  Kaiserschnitt  mii  nnglicklicheni  Ausgange. 

KoAwina  Scheller  aus  Kocherbacli  im  Hessischen 
0(h»iiwalde,  21  lalin  ili,  von  kleiner  Statur,  wurde  schwanger 
und  iüJille  am  14.  Jamiar  1858  die  ersten  Wclieu.  I)ie  Amme 
des  DorCes  assistirte  der  Geburl  und  liess,  als  4Uese  nach 
AblliesMn  des  Frucfalwasieni  durchaus  keineo  Furtgang  itehmen 
ivellte»  nnah  dan  etwa  «iue  Stunde  too  dam  Orta  entfernt 
wohnenden  Kreisarale  Herrn  Dr.  lAmdmam  in  Wahlmicheibach 
semlen.  Dieser  kam  etwa  30  Stunden  nach  dem  Begimic  der 
ersten  Wehen  hei  der  Kreissenden  an  mui  iaud,  dass  der 
vorliegendti  bopf  des  noch  lebende^j  KuuU's  trotz  der  laug- 
dauernden  Geburisaustreogungen  über  dem  Beckenemgange 
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üMd.  DiM  ahoiMili  er  «eh,  daas  to  BmIot^  w*- 
■ngiifffi  wir,  4«s  m  mm  VctodiBfi  d«r  ^burt  ohae  Kiieer* 

üdiiiitt  oder  Zcrblückeluu^'  des  Kindes  iiiclil  gedacht  weideo 
kuiiule.  Dr.  Landmann  seuilete  deblialh  uuverzäglich  nach 
4m  DDr.  /Dauerwald,  Ko^pBsier  uud  mir,  um  mit  ihm  in 
iii«  fiMMUltiginn  mmiittiiMiwUeieD  und  die  dann  besddoMea« 
OfmUoii  Boglttcb  auwtinUreii.  48  SHindeo  nach  dem  Be* 
gjnae  der  enlon  Weben,  Nadila  10  Ubr,  Infen  «ir  in  den 
bocbgelegefMB  Derfe  jnisaniBieii.  Wir  femdeii  die  F^aa  siemluih 
erfccliüpfl,  der  Pub  zählte  110  Schläge,  der  Leih  war  an- 
leiiiclnedeneii  SleUen,  Iwsonders  in  der  l'nlerhauchgegt  ini 
jehmerztiafl.  Dei:  Kopf  siaiid  über  dem  Becke oeiugange  imd 
kooDla  absohii  nicht  in  denselben  eindnofHD,  jDaa  PromonUxMua 
apcing  lief  jtt  das  fiadbsn  vor  und  ▼erengerle  dadwdi  den 
BitlMebipni  aslMr  bedeutend.  Die  Genjugata  beirag  Acb 
WKMrer  wiederhoUen  Messung  — ^Vz  ^^^U.  —  Seit  etws 
einer  Sliinde  waren  iIm  hefligstcn,  sehr  schiitil  liinb  r«'iii  uider  ^ 
fttlgeiMku  lreib>veliei)  entsUindeu,  welche  der  Kreij^geiiden  die 
ynlbendoten  Schmerzen  verursachten  und  eine  Ruptur  des 
Ulm  bifIrabteD  äveea  Uer  Henafibli«  des  Kinde»,  w<ihAen 
Dr.  Lmimwm  Meb  vor  13  fitwMto  gdiM  batln*  war  jelit 
niabi  mebr  m  vemdMnea  Deeb  «oHle  die  CiebINnde  noeb 

vor  wenigen  Siuuden  deuLlichc  hiiideshewegun^ni  gespurt  liabi^n. 
Es  blieb  daher  nur  die  W;dil  zwiachdi  luubi ycitoiiue  und 
Kat^scbttitt,  ludern  wir  aber  i)edachieu,  dass  der  grossen 
Beckenenge  wegen,  die  £>ibcyoloiM  äusserst  schwierig,  lang- 

•bm»  geilbitieb»  nenn  nkbl  geflfariicber,  aie-  dv  KMeel^ 
eebnitt  werden  nsiase,  dess  ferner  bei  den  heftigen  Treibwehen 

in  jedem  Augenbücke  eine  M(i|iiiir  des  Uterus  eintreten  komiLc, 
i»u  heächlosseu  wir  einstmm^ig,  den  Knisei  schnitt  auszulühren, 
sumai  über  den  Tod  des  bondos  'imner  noch  Zweifei  bestehen 

br  6|peitakMi,  wtkbn  bei  Fiebelsciieia  inegdlühgi  wwde, 
adnitt  icb  die  iNnMeehen  in  der  Linen  albn  1  Zoll  «bcr 

dem  Nabel  beginnend  bis  1  Zoll  über  der  Symphyn^  ein.  Die 
geringe  IMiilniij;^  wurde  der  Erötinung  des  Uterus  pestiHt. 
Während  nun  die  Gebärmutter  gegen  die  Wunde  gedrängl 
und  in  deraalben  loiri  wurdet  scbnill.  ich  aie  ndi  mehimi 
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ScMillMi  mm  5  SM  lang  iHL  StgMdi  Mnte  4»  Hit 
m  Slrtmcn  nMb  sUsb  RiditMi^^  '^"'^  ^^"^^  AvdwdHlltaMs . 

riprifigefasseu»  denn  ich  liatte  mit  dem  oberen  Tlieile  des 
S(  liiiittes  die  Inserlions^f•  lle  der  Plncenta  gelrofTeo.  Im  luiiereo 
Wnadwinkel  konnte  ich  aber  einen  im  dunklen  Blute  weiss 
durchaddiniiiernden  Kiodeslheil  untersclieiden.  Diesen  angriff 
jdi;  M  war  ein.  AroL  Soukiob  giig  idi  la  Umii* 
Ai8Ste  eliieo  deraettm  and  Ubergab  üa  &m  gegenibir- 
8i«hend«a  AsfljelMiten  (Dr.  Lamämmm)j  wiMmt  ^  fülif 

'iiii>i:('Lragene,  sehr  slark  enlwickelle ,  aber  bereits  lodLe  Kind 
zu  1  age  rördrrte.  Unniillelbar  darauf  entlVmte  ich  die  IMacenla, 
welche  durch  die  vorhergelieiidea  ManipniatifliMHi  B/Mosk  sutm 
gröflBten  Tbeüe  abgeiM  war. 

Der  Uterus,  tog  sicli  nnn  in  fleioen  aberai  Tbeila  adv 
raaob  suBanunen.  Aber  das  »lere  Segnmit,  gegen  niMiwa 
eich  der  Kindskopf  48  Sl,unden  lang  angestemmt  balte,  imMte 
sich  nicht  contrabiren  und  aus  drr  Wunde,  welche  in  diesen 
Tiieii  geiallen  war,  floss  das  iiiut  nniuer  noch  in  reicliiicher 
Menge.  Zur  Stillung  dieser  lilutung  hob  ich  den  Uterus  mit 
tDeiaeal  ia  den  oberen  WinM  der  Ukmmwtn^  hetnaftnaig 
eingeeeiaten  linken  Zägeftagir  aua  dinrHandUda  Md  badeofcle 
die  blutende  Stelle  niil  Scbwinwien,  leaM»  in  ballea  Wkaaer 
getaucht  waren.  Es  dauerte  intb'ssen  noch  längere  Zeil,  bis 
t(tr<^  liliUung  stand,  baraui  wiitdc  der  Uterus  in  die  Baucb- 
hoide  zurückgebracht  und  die  Bauchwuude  mit  fünf  derbea 
ätt4i|»in9hten  vereinigt,  welche  das  Bauchfeit  mit  faaMip.  Der 
m^it  Wundwadtcl  Wieb  offen.  HeAitfaatmtrnM  »d  elaa 
BaneMblnde  Sendeten  den  Verband.  Wäbnand  derOpcniiea^ 
^veh^ie  in  CbloreAHinfausdb  forgenoamien  wurde,  warm  anmer 
der  sehr  heftigen  Bhituiifr  keine  widrigen  ZutTdh?  eiiif^etreten'. 
Zwei  Mal  drüngten  sicJi  kkiüc  J iiu  ifusclilingen  vor;  sie  wurden 
aber  sogleich  und  ohne  Mübe  ^unu-k^'fluacht. 

Nach  der  Operation  war  das  Betinden  der  Paüunlin  ein 
gniea  an  Mwun.  Der  Pola  aihlla  116—180  Mdige;  die 
flaut  war  wann.  Dia  Wände  fermaelila  nvar  ftreanen.  aber 
"der  liOib  war  flist  e^meralos.  *  Die  Kranke,  welelie  dardh 
dit;  heftigen  Treil»wehen  vor  der  Operali«Mu  selir  gelitlen  hatte, 
fübUe  sirli  uiigcinein  erleichtert.  Eine  (übrigens  nichl  be- 
deuteiMbs)  BAutung»  wulobe  nach  Beendigong  dea  Veriwmdei 
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Ml  HiflMD  ani  .tai  «mtorea  Wimdukiiul  -^nialudim  war« 
ftiod  liiifliirfii  Back  einer  VtortalflliinAe,  pfana  4Ma  w  aumr  - 
kallaa  A«Mili««B  ahi  Ifiltel  daffe^aB  augewendei  hallea 

'  In  (Inn  an^ogehenon  Zustande  verliesseu  wir  die  Palienliii 
elwa  zwei  Slumii  ii  nacli  der  Opmtion. 

Deu  eiugc^ü^eucM  NacbiidiU^u  zulolgu  wurde  das  All- 
pmeiDbefimfen  der  Patientin  auch  in  de»  folgenden  30  Stundea 
■idM  fiftl  icMnnirtar  8ia  aaa»  sie  mteriiMk  aidi  uä  ilirar 
OMgabwig  and  hatta  aidi  nur  Ober  yrosae  Sdmiche  and 
•twaa  SdKD«  in  der  UntarliaiicligegeBd  tu  b^lagen.  Am 
deiu  unteren  Wumiwinkcl  eigoss  sich  eiuc  /ifmliche  Menge 
gerös  -  wässeriger  Flüssigkeit,  v%<'Irlu*  den  VcrbjiiMi  uu<i  ihs 
Bettzeug  durdinässte.  iVacli  SUinUcn  wurde  üiier 
der  Puls  immer  kleiner,  die  Scliwäclie  oaiiin  ininer  mehr 
ibitlimj  Md  4B  tandea  naoh  der  0|ieralto  tral  der  Tod 
dvdi  Bmdiüpfung  eia 

Die  Sedkm  konnte  leider  iddit  gemaefat  weHea,  ao  daaa 
ieh  keine  nfdiere  Aiiskuni't  über  den  Zustand  der  Untnh'ihs- 
orgiitäc.  iiKti  tlie  Bt  sLlialTenhpit  des  Beekens  utul  ili»'  Hiditigkeit 
HMierw  üßaamg  der  Coi^ugata  u*  s.  w«  geliea  kaoo. 

Ww  wm  dam' VoitogelNadeii  erakliticb  iat,  wivde  .4aa 
OparalioB  anf  die  gavfihiilicbe  Weise  auegeflilirt.  Ich  wiab 

nur  darin  ab,  dass  ich  zur  Stillung  der  hartnackigen  Blutung 
aus  thnn  unteren  Theile  der  Uteruswunde,  die  fiebSnnuller 
nach  du*ei*  Entleerung  aus  der  Uiiterleibsholiie  lieiausliub, 
MB  dta  ApplicatioB  des  kalten  Waaaert»  nachdrücklicher 
anekln  m  kfinani.  Badurdi  gplang  es,  die  BluUing  znin 
SMea  aa  iragea.  ^  Dieser  Akt,  das  nerattakeban  dea 
Utcrna  Baak  aeiner  Entleerung,  anf  eina  el«rai0a  atirkere 
Blutung  aus  der  LJtcrinwunde  besser  stiUen  zu  können,  glaulie 
ich  nach  der  voi  liegendem  IN.obuchtiuig  als  /wpckinüssig 
empfehlen  zu  müssen.  Dagegen  scheint  mir  thc  Operations- 
metbode,  nach  welcher  der  nicht  entleerte  Uterus  diirck 
dne  grosae  Banebwonde  keransgeboben  und  die  Operatiaii 
anaaerhafi)  der  BauddiOhle  bewerkslelUgi.  anrd  («.  BHgen)^ 
mehi  naebabniungswflrdig  zn  sein.  Denn  nm  dün  sebwengeren 
Uterus  vor  die  Bauehhrdile  zu  bcföidern,  iii<i>.slrn  du  Baiieh- 
declken       um  SdiwertliuLsiiize  gt^s^teu,  die  Verwundung 
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also  Mhon  viel  bedoiilMddiir  gemacht  weideD,  ^ne  «Ims  dar 
erstreble  VorUieil,  die  Vermeidung  des  SbliiUMi  not  BkH 
und  bterussecret  In  die  Baoclihöble,  jemalt  errrieiit  «rerden  hmt^ 

Auch  in  BeKug  auf  die  Anlegung  des  Schfiittes  in 
den  Uterus  ^J.üd>e  ich  einen  Puniit  lif  i  vorhehen  zu  tunssen. 
Zur  N  ernH.'idung  starker  ßhilungen  möchte  es  in  den  Fallen, 
in  welchen  das  untere  lltarusaegment  wihrend  längerar  2eil 
dureb  den  &opf  des  Kindes  gegen  die  fieckenknoehen  gepresal 
wurde,  ansarathen  sein,  ilen  ScbniU  in  den  Dterns  niid«« 
wie  es  Regel  ist*)  und  iob  es  getban  hatte,  gegen  das 
unlere,  sundern  tikIh   gegen  das  ul>ere  Segment  duicli  den 
Körper  und  den  vorderen  Theil  des  Fundus  anzulegen.  DuiTh 
einen  längeren  Druck  kann  nämhch  das  untere  Segment  seiner 
ContracCioDsflhigfceit  mehr  oder  weniger  beraabt  werden  und 
dadurch  au  ener  sehr  hartnickigen  Blutung  Veranhwsnng 
geben.    Im  oben  beschriebenen  Falle,  m  welehem  diesea 
Segment  48  Stunden  lunduroh  gegen  die  Symphyse  angepresst 
wui'de,  wuid<*  es  nach  seiner  Durchschneidung  die  ürsaehe 
cirifi   selir  hartnäckigen  Blutung,  weil  es  sich  seihst  narh 
EuUeeruog  des  Uterus  und  hei  nacbdlräcklicher  Applicatien 
eiskalten  Wassers  nur  sehr  langsam  zusammenzog;  ja,  es 
entstand  sogar  nach  der  Anlegung  des  ertiandns  ehi^  erneute, 
Mnger  dauernde,  wenn  auch  nicht  starke  Blutung  aus  diesem 
Tbefle  der  Ulerinwnnde.    Dagegen  stilUe  sich  die  anfangs 
sehr  heftige  Blutung  aus  dem  oberen  Theilc  der  Wundf»  un- 
mittelbar nach  Entleerung  der  Gebarmutlei ,  weil  dieser  Theil, 
der  nicht  von  Druck  gelitten  tiatte,  sich  sogleich  cootrabiren 
konnte.  —  Diesen  Punkt  balle  ich  der  Beachtung  werlh. 
Denn  es  wäre  möglich,  dass  unter  den  beaeMdmetm  Um- 
stunden mandw  Patieiitn  durch  euien  hfiheren  Schnitt  in  den 
Uterus  gerettet  werden  könnte,  welche  dm^ch  einen  mehr 
nach  unten  angelegten  Schnitt  dem  Tode  verfallen  ist.  — 

Zur  etwaigen  Renulzung  in  einei'  Statistik  sei  hier  noch 
angefülirt,  dass  der  l^aiseisdiuitt  von  Ddruistädter  Aerasteu 

1)  Es  ist  uU  Regel  anerkannt,  den  Schnitt  in  den  Uterus 
möglichst  tief  nach  dein  Muttermunde  hin  zu  iiiaehcn,  wt:il  man 
beobachtete,  d^ss  LIturinwunden ,  z.  ]i.  Risse,  imi  so  weniger 
^fUbrliuh  sind,  je  tiefer  anften  sie  den  Uterus  treffen. 
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str  noch  M  Mal  «nd  ki  alko  drai  MIksi  vam  Htm 
OiMmabtam  Dr.  C.  «o»  M^i^lc^  «MgtHIrt  mv^  ütt 
iMte  M  (1840)  b«liiif  eine  ftsm^  mtikke  sciM 

einmal  durcli  die  Einbr\  otoraie  eiiÜHinden  worden  war.  Die 
Cnnjugala  betrug  2'/^  Zoü.  Mutter  iiihI  Kimi  wiiiden  gereltet. 
Die  beiden  auderen  KaiBerschnitte  wuidcti  bei  Erslgebäreudm 
wegen  absolittier,  den  KanenehMtt  indiiiwdii  ÜaokeaBWgti 

File  waNfo  dai  lind  am  LAm  nhdutm^  mitmi  4fe  mm$t 
MV  ihlfitft  Tage  atari^  In  andatm  PUfe,  iit  mMmn  <<ias 
Kind  b«rnts  for  der  Operalioii  gestorben  war«  ivurdc  die 
Mutter  gerettet. 


IL  ... 

Bin  Fall  yob  Absterben  der  •Frucht  im  siebenten 
Sflliwangerschaftsnionate  in  Folge  von  nur 
iNMvigvr  ItttniffrtMai  dir  iHf^ittfr  Auvh 
KtUmosydgiau 

TOB 

Dr.  M.  B.  Fremd  in  fimlan. 

MnmUnB  od  krifligaa  FimeiiiioinMff.  toq 

99  Jahics,  kasa  als  PiMBipara  dao  ll^i  .«HnHar  dlaaaa  JUma 

in  der  biesigen  geburtshülflichen  Klinik  mit  einem  fnullodleii 
Kinde  nieder.  Die  geburtshilfliche  Untei'sucbun^'  halte  au  dem 
ofifisstehendea  Aller  des  in  Steisslage  »ich  stellenden  Kindes, 
an  dem  Abgänge  von  Meconuini,  an  demFoMwi  der  Hersaöwi 
et  wümai  Aialand  daaealbea  adm  miter  der  Mwi 
•  cffimmea  laaaan  wad  die  Untier  aalhal  bnhaiiplnia  mit  Beilimml- 
hnä  mk  dem  Dccembpr  ?.  J.  mtl  einem  todten  Rkde  schwanger 
gegangen  au  s^eiti.    Sie  erzäbU«^  genau  und  vor^läudig  den 
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VwkMf  üver  ScbwtBgoiMinll.  Dtetefes  iiQgiMI  B«  Mm  t.  9^ 
dw  gewMieh  k  die  Mitle  jedes  MmIb  MllMa  ItartraMMi 
Uub  n  Mil  dM  mto  Mal  am  nad  irar  irflwiiid  dar 

Schwangerschaft  nicht  wiedergekehrt;  ungefähr  Anfang  Ofiober 
fühlte  sie  die  ersten  lündeahewe^ingen ,  die  an  Siäike  bis 
2011)  Deeembcr  i^uiiahtnen.  Vun  jt;der  erbebticlien  und  uo- 
fawitottobw  Slöning  Wich  $h>  bis  sNfli  IQ.  December  durobim 
mMhoaL  Am  Morgn  dieaea  Tages  «mrde  im  Triitoulrtiii, 
in  der  na  aicli  nä  mm  andefea  Frua  md  äam  dl^eijährigMi 

külilcn  geheizten  Ofen  bei  (ilTiuer  Klapjjc  in^  lii  tls  die 
vri  LMHi?enen  Ta»!e  ntil  Kf^hlendfunpfen  angeffilll;  jedoi  Ii  Inlilti» 
sich  die  Geseüschall  mchi  veraidassi,  das  Zimnier  zu  lüften 
oder  es  tu  Terlassen.  ^Es  war  noch  sam  AushalteD«**  imd 
abdami  geben  Leate  so  Snnlieher  ¥erblltBt8se  im  Wioler  imnA 
mebt  Ihn  wanne  Stabe  preis.  Iladi  migefl  Stande»  aber 
erkrankte  das  dreijährige  Knid  mit  Brechen  nnd  Durchfall  und 
bei  den  beiden  Frauen  hatte  sich  ein  duiiipfer  Kopfschuier/ 
mit  üebefkeit  emgesteiil.^  Gegen  Abend  des^ieiben  Tages  befiel 
die  Urban  ein  heftiger,  länger  anballender  Schüttelfrost,  „es 
bracb  sie  im  Krenz**  wid  sie  nrassle  sieb  mebi«re  flnle'er- 
brechen^  f on  jetit  ab  IWto  sie  niebts  roebr  wm  Ifades- 
bewegungen, die  AasdHHMmf  des  Ubes  nahm  stall  tn, 
yielmehr  ab,  sie  glaubte  lu  ilan  einen  fremden  Körjier  zu 
^gen,  der  ibrrn  Bewegungen  im  Bette  der  Schwere  nach 
folgte  und  beim  Stehen  und  Gelten  nach  unten  drängte;  ihre 
Brüste  wurden  schbiT,  ihr  Ajppetk  TenniMderte  sieh  .und  nie 
lAbtto  sich  matt.  Der  SchAtteUhrat  wiederbolte  sich  IM  ttgüdi. 

Den  15.  Janodr  erwachte  die  Gdrartatblligbsit,  (fie  bi 
4 — 5  Standen  «bi  ftraftedtes  Khid  in  mter  Staisslage  zu  Tage 
fürderle.    Die  FVnichlwässer  gingen  erst  unter  tier  Geburt  ali. 

D^s  Kind  Italte  die  drosne  inid  Ausbildung  eines  am  Ende 
des  siebenten  bis  Anfang  des  arbien  Monate  siebenden  Fitasw 
Bs  war  so'  mneerirt,  das  ein  Uogerts  AbgestariNasehi  vm^ 
iweMbaft  war.  Die  Bpidennis  liste  sich  fai  gmseq  Fetaen 
h»,  die  SchMeUmdeben  waren  mammengeMIen,  das  tieMm 
gMtt  fimlf^.  Die  genaue  anatomiBche  Untersuchung,  namenüirli 
des  blull(  i|(  II  A|)ii,irates  zeigte  aber  keine  Anomalie,  die 
den  Tud  deb  Kiudo»  erklärt  hatle.^  Die  wenig  und  seidil 
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gewundene  Nabekchnui*  hatte  ihre  drei  Gefasse  und  alle  waren 
vom  Kinde  bis  in  die  Placenta  für  eiugeblasene  Lufl  und  eine 
Sonde  volMuMDmea  darcbgän^  Die  Uterioilicbe  der  Placenta 
leigle  keine  krankhaft  entartete  Stellen. 

Die  Wöchnerin  hatte  eine  Perimetritis  zu  öberateben,  au 
der  sich  dn  ßlasencatarrii  imL  Ischurie  geselle.  Sie  genas 
linier  antiphlo^qstisclier  Belianiiluiig. 

Das  Fehlen  jeder  nachweisbaren  Störung  sowohl  in  dem 
▲Ugemeinsuataode  der  Frau,  als  auch  iu  dem  der  GedcUechts-  ^ 
aphire,  ebenen  jeder  anderen,  als  der  angegebenen  scbad- 
liehen  äusseren  Einwirkung,  die  negltivöi  Resultate  der 
anatoroischeu  Untersuchung  des  Khides  und  der  Nachgeburta- 
f heile,  das  Zusaniuientiellrn  oder  vielmehr  die  unmittelbare 
Aulemanderfolge  des  sich  so  entschieden  kuadgehenden  1  odes 
des  Kindes  und  der  Intoxicataon  der  Mutter  am  10.  Deceroher 
—  alle  diese  Momente  weisen  auf  ktitere  als  auf  die  Ursache 
des  Abslerbens  der  wohl  mit  Bestimmtheit  hm  —  und 

dass  dies  diirch  die  Alteration  der  Bfaitmischung,  die  das  CO 
beilingt,  geschehen  küinie,  ist,  wenn  auch  nj<Mnes  Wissens  noch 
nicht  beobachtet,  Ii  kf'inem  Zweilei  unl<'rw(»rfen.  Nur  ist 
in  unsiueui  FaiJe  heiucrkeu&wcrtb,  dass  schon  eme  so  massige 
inloiication  dieeen  Mea  lu  vermitldn  bn  Stande  war. 


♦  • 

III. 

Hex  Muttermund  der  Erst^eschwängerteu  am 
Endie  der  Sohwaagenohaft. 

Von 

Dr.  T.  Hflter, 

pnkUfeber  Ant  and  Privatdocmt  in  Mftfbiirf . 

Bei  den  gchurtshülflicben  Expioraüoasühungen  an  Si  hvvau- 
geren  kommt  der  Lehrer  sowohl  wie  der  Schülei*  oft  in 
Verlegenheit  wegen  TOfbanden^r  Schwangerschaftsieicben,  die 
unter  sich  in  Widerspruch  stehen,  die  Diegnose  theils  in 

HuckHieht  auT  die  Zeit  der  SchwangerschaA,  thefls  in  RAcksicht 

MouaUscbr.  f.  U«bttrt«k.  im.  Bil.Xk\  ,  HiUl.  8 

Digiii^cü  Google 


^     III.  BüUi',  D«r  Mnitorniand  der  ErttgMchwli&ferteii 


darauf,  ol»  oiiip  «»rsle  oder  wiederlioUe  Si  hwangerseliafi  vor- 
liege, Bicliüi'  zu  ftteUea  Und  je  g^uaufr  und  fifiiigjggi'  mau 
itt  der  UnteMdumg  verfahrt,  um  so  häufiger  «M  mm  di» 
ErfohniBg  maehfiD,  dup  die  Aofriiey  der  Lcbrlitchw  wiriilltoitt 
tnltiig  adten  M  der  üatertiiciMng  ilm  fiaiUligung  fiiidHi, 
TieJinehr  die  R«flidtate  der  äusseren  Untertwfanig  m  denen 
der  iiiturt'ü  yfl  nicht  rwhl  passen  wollen.  Unter  solchen 
Umsläudeii  wu'd  nmi  jedoch  )t<u  Ii  inm  ütiisictilJ{,'eii  Ahvvägiing 
der  «liMttMMn  ScbwangersclialUsynpUMtta  «i  siwnder  «iM 
imigslM  amllimd  liofalige  0agDose  gmoM  künm. 

Da  matt  bei  dir  iniiena  UirtmMtoHjf  aiif  die  BaidMte<- 
liiit  der  V<igin»lportioa  und  des  Mmtanamdea  wtä  IMbI  mm 
«•Kisscs  (iCNNkhi  legen  muss,  so  darf  doch  dabei  nicht  un- 
brarlilcl  gelassen  worden,  d.i>^  die  Veränderungen  laider  in 
der  Schwangerbcliall  zu  iveuig  €otu>4aal  vor  sich  gelien.  Zur 
BegiiliHhnig  dieaea  AuBipnioiiB  m  mar  \umn  anfemirt,  dass' 
dat  UmwaDdala  des  q^mt^d^ptämmm  MutimmmnAnn  m  mm 
ninda  OaAiuiig,  wekbe  im  den  erttan  SehwangBrechafteaionatM 
Mhen  geflkhlt  wird,  itieii  dmrdi  (latbolegtflcbe  Praeesae*)  bei 
iN  Ith  Ischwangeren  hervorjjenifen  werden  und  unigekehit  in 
<ler  Schwangel  scli.i II  .ini  Mutieiiiiiind«'  ein  (^hierü|iail  fori- 
beslelM  kann.  Es  mag  fenier  erwähnt  werdaa,  dass  daa 
Verkänen  dtr  Vagioa^ortioa  iu  der  SchwMifarMliaCi  m 
ttoregaliidiMig  yorapscfareitet»  vm  dieae  Voi^gliifB  ndt  abaaluier 
Sicberhtfi  Rhr  die  ScbwaogaracbalUdlagnoBtik  verwarllMii  tm 
können.  Auf  diesen  Unistand  haben  mehrere  Schriftsteller 
hingewiesen.  Ausführlich  aber  handelt  davon  Montgomer^,^) 
Er  giebt  au,  dass  bei  euagcu  Frauen  die  Verkürzung  der  * 
Va^inalportioa  in  der  Scbwaogerscbaft  langsamer  voracfareila^ 
ala  bei  einigeo  anderen,  nad  es  daber  varkoaune,  dm  mm 
nieht  mIImi  bann  Beginn  der  GefanrlfllbfttiglbBil  mm  Tboi 
des  GebSmMittarbalaee,  der  noch  Vi  Zoll  lang  sei,  foriada, 
während  man  bei  anderen  eine,  zwei  oder  drei  \Vo<  hen  vor 
der  iNiedcikuall  dcu  Ccrvix  utcii  ganz  ge&diwuud«u  iiiide. 

1)  Vergl.  JiohVs  Lehrbuch  der  GebaitabfilfOt  Loipsig  1656, 
pag.  1^5. 

2)  Die  Lehre  von  ih  n  Zeichen,  Erscheinungen  und  der  Dauer 
der  lueiischl.  Schwangcriiclmft,  übeiMcfzt  von  F.  J.  Schwatm,  be^or» 
wertet  von  II,  F.  Kilian ,  Bonn  1839,  pag.  125  und  pag.  126. 

■ 
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ämA  m  4tF  zweiten  Atugabe  des  Werkes  mi  Mimtgornrnry  >) 
nl,  m  ms  äfi^dber^^  dar  das  Buch  in  der  Monatsschrift 
Ahr  Geiinrtsfcnnde,  VIII.  Bd.,  6.  Heft  des  Jahres  1856  der 

Kritik  niHerworfen,  angiebt,  diese  Aiisiclil  in  gleicher  Weise 
ausgesprochen. 

Wenn  man  anninnnt,  daBs  mnn  nn  Schwangeren  aus  dei* 
narbigen  Besciiaffenlipit  eines  MiUleriuundes  stets  enic  wieder- 
iMHe  Schwangnrsdiiiftt  nnd  aus  der  glatten  BeachalTeiiheit  des 
HfnttemnmdBa  stets  fane  erste  Schwangerschaft  mit  Sicherheit 
diagnnsticiren  hOnnc,  so  möchten  sich  auf  diese  Weise  dftir 
Irrtlifiincr  einschleichen.  Denn  eiiiin;il  hiehii  Anschwellungen 
Von  SchhMnir<illik«"hi ,  weiriic  am  MiiUeniiiin  h'  von  Erst- 
geschwängcrtcn  verhällnissmässig  ofl  vürkounuen,  das  G(Tnhl 
Ton  Erhabenheiten  imd  Vertiefungen  dar,  th'e  man  leicht  l'ur 
Narhen  halten  kann.  Auf  der  anderen  Seite  kann  der  narbigp 
Mottfnmmd  emer  Mefai^chwängerten,  wenn  nach  der  letzten 
Mmrt  mehrere  Jahre  verflossen  sind«  eme  solche  rückgängige 
Metamorphose  erleiden,  dass  die  nailn^en  Un^lpiefdieittm  am 
MuttPriniiiHl  wieder  ausfieglirlien  werden,  und  dn-ser  eine  so 
g^e  Beschailcnheit,  wie  iu«tu  sie  am  MuUermuiide  von  Erst- 
gMobwängerten  zu  finden  gewohnt  ist,  wieder  ge^viimt.  . 

Es  wSre  nnn  die  Frage  zu  besprechen,  ob  das  Erfiffhei- 
Mm  des  Mntlermandes  bei  Mehrgeschwj&ngerten  im  Gegensatz 
ni  dem  Verschloesenbknben  ,des  Muttermundes  bis  zur  Gehurt 
hei  Erslgeseiiwangerten  mehr  Sicherheit  ITir  die  l)ia«j[nuso 
einer  ersten  oder  wiedeiliollcn  Schs\.tiit;erschafl  darliieU'i. 
Auch  dies  niuss  verneint  werden;  cieim  nach  Beobachtungen, 
die  Fr^  H*  G,  Bfimbatm^  in  seiner  Abhandlung  Aber  die 
Veränderungen  des  Seheidentheiles  und  des  unteren  Abschnittes 
der  Gebirmutter  in  der  zweiten  lUlfle  der  Schwaifgerschaft, 
Bonn  1841,  pag.  77,  anführt,  können  MehrgebSrende,  welclie 
vor  vielen  Jnhren  zum  h*\7inu  Mnl  i;<'horen  haben,  pinrn  bis 
zum  Emlrill  der  Gehurt  ^csihiussenen  Muttermund  heiiallen. 
Eigene  Beohnrlttungeu  lehrten  mich,  dass  bei  ErstgeschwängiTlen 
,  mm  Ende  der  Schwangerscliaft  wider  Erwarten  häutig  der 
idssere,  ja  zuweilen  auch  der  innere  Muttermund  geöffnet  ist« 


1)  An  Expo!«itiün  of  the  signs  and  syBiptoms  of  pre^nancj, 
I<ondon  la^Ö,  pag.  181. 


36  Hüter,  Der  MuUermand  der  Eret^ohwiagerteB 

Dieser  Unistand  hewog  midi,  dem  Verhalten  des  Mutletmunfk's 
bei  firstgeachwftngerlen  in  RuckMchl  auf  deiien  EiMKlam 
und  VencblosBensein  am  Ende  der  Schwangmchaft  «nige 
AufmerksamkeU  zu  ad^enkoo. 

In  einer  grossen  Anzahl  von  gehuilshnlflichen  Lehrbdebern 
lindet  sich  ilie  ansnahmslose  Hclm  I  austrosprocheii»  dass  der 
Multerunuid  hei  Erst^eschwängerien  am  Ende  der  Schwanger- 
adiaft  verschlossen  sei,  nnd  auch  bis  zum  Eintritt  tler  Gebvl 
veradiloaseo  bleibe.  So  lesen  mk  iop  dem  GnmdriM  4er 
Entbindungskunat  von  Fr,  B,  Onander,  L^bL»  GMIingeD  180S, 
pag.  169:  Man  fühlt  bei  Entgeachwängerteo  im  lelmleii  «d 
letzten  Monaf  keine  OefTming  des  Multcrmundes,  sondern  nnr 
♦»in  kleini's  (InilicInMi ,  j  i  inanchnial  ist  die  Sirlin,  wo  er  sich 
lieliiidet,  so  wenig  nierküch',  dass  man  hei  uidU  sehr  genauer 
Untersuchung  glaubt,  es  sei  gar  keiner  da. 

Fast  dieselben  Worte  finden  sich  auch  in  Fr.  B.  Ommukt'n 
Handbuch  der  Entbindungskunst,  bearbeitet  von  /•  Fr,  Onamdur^ 
2.  Auflage,  I.  Bd.,  Tübingen  1829,  pag.  357. 

G.  W.  Stein  si>richt  sicli  in  seiner  Lehre  der  Geburt^ 
hfdfe,  I.  Thl.,  Elheifeld  1825  an  melu-eiTi»  Stelieir,  z.  B. 
pag.  145,  dahin  aus,  dass  bei  Eratgescliwangerten  das  ausaete 
Orificiuni  bis  zur  Geburt  verschlossen  bleibe. 

In  R.  F.  Huanan's  Handbuch  der  GeiwrtaUire,  Wien  1827 
im  L  TM.,  pag.  78,  findet  sich  Folgendes:  Die  Scheidenportmi 
zeigt  sich  bei  Erstgeschwängerten  im  zehnten  Monat  voll- 
kommen verstrichen  (dalier  der  iiinrre  Mnfln  ninnd  dem  äusseren 
so  nahe,  dass  man  nnr  eine  einzige  Ocllhmig  bemerken  kann), 
einem  hantigen  papierdnnnen  Sack  ähnlich,  worin  man  den 
vorliegenden  Kindeslbeil  mehr  oder  minder  lest  auf  der  oberen 
Apertur  aufliegend  wahrnimmt,  und  an  dem  sieb  die  iusme 
Fruchthaltermündung  als  kaum  merkbares  kleines,  ranto 
Grübchen  bemerken  lässt. 

D.  W,  II.  Busch  sagt  in  der  Iheorctrsclien  iiiid  praklibciu  ii 
Geburlskunde,  Berlin  1838,  pag.  203:  Bei  einer  Erstgebärenden 
verstreicht  die  Scheiilenportion  des  Mutterhalses  regelmässig* 
sammt  den  Lippen  des  Muttermundes,  und  llsst  am  Ende 
des  lehnten  Monats  den  Muttermund,  welcher  bis  inr 
Geburt  verschlossen  bleibt,  als  ein  kleines  rundes  Grdibdien, 
dem  Eindrucke,  welchen  eine  Linse  hintcrlässt,  ähnlich  finden* 
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Pag.  204  fahrt  derselbe  ScbrilUieUer  fort:  Im  äuflsersteu 
fiMCatt  darf  ohmi  nur  beobacbten,  wie  sich  der  Muttermund 
kl  dM  leliteD  ?ienelm  Tagen  vor  der  Geburt  verbäH;  bei  einer 
Eretgeschwlngerten  ist  er  um  diese  Zeit  stets  geschlossen, 

bei  einer  Mehrgeschwiingerlen  stets  geöfliiel;  es  ist  dies  von 
allen  das  beständigste  Zeictien. 

In  aileu  fünf  Auflagen  des  Lehrbucbs  der  Gebiirtskunde, 
deren  ktite  in  Berlin  erschien,  ^ricbt  B^ifch  dieselbe 
iBsicbt  aus. 

C  Sehwiurser  sagt  in  seinem  Handbuch  der  Geburtshdlfe 
im  I.  Tbl.,  Wien  1838,  pag.  159:  Der  innere  und  äussere 
Multeniiund  sind  bei  Kr>tj^('>(  iiwäiigerten  im  zebnten  Monat 
beinahe  zusaiiiniengeschiiiulzcij,  kaum  von  einander  zu  unter- 
scheiden, und  machen  nur  eine  bis  zur  Zeit  der  anfangenden 
Geiiun  featgeachlossene  Oeffiiung  aus,  die  ein  kleines  rundes 
Mbcfaen  bildet,  das  die  Spitze  des  Zeigefingers  bedecken  kann. 

E,  Deiroü  sagt  in  seinem  Curaus  ^r  Geburtshdlfe  im 
I.  Bd.,  Berlin  1846,  pag.  74:  Dagegen  bei  einer  Erst- 
geschwangerten  der  Mutterbals  sich  (nieist)  rcgehnässig  ver- 
kkiuert,  der  Muttermund  bis  zur  Geburt  verschlossen  bleibt, 
und  sich  dem.  Untersuchenden  Finger  nur  als  ein  kleines, 
rundes  Grflbchen,  von  der  Grösse  einer  Linse  zu  erkennen  giebt 
9.  Wiei8»hrod  sagt  in  dem  Leitfaden  der  geburts-, 
bldfUcben  Klinik  im  L  Bd.,  Manchen  1854,  pag.  49:  Kurz 
vor  angehender  Gehurt  l'üliU  man  hvi  Erstgebärenden  noch 
keine  Odlhung  des  Muttermundes,  sondern  nur  ein  kh'ines 
Grübchen,  das  die  Spitze  des  Zeigefingers  bedecken  kann. 

In  dem  Lehrbuch  der  Geburtshülfe  von  O.  Spiegelberjf, 
Lahr  1858,  liest  man  pag.  78:  Man  fühlt  bei  Erstgeschwängerten 
am  Ende  des  sehnten  Monats  nur  eine  papierdfinne  linsen- 
förmige Grube  (Orißcium  cbartaceum),  und  pag.  79:  Der 
Mutterniuiid  bleibt  bei  Erslgescliwängerten  bis  zur  Geburt 
verschlossen,  und  der  Scheidentheü  verküi'zt  sich  bis  dahin 
regelmässig. 

Dag^n  findet  sieb  in  einer  bei  weitem  grfieseren  Anzahl 
von  LefarbQcban,  besonders  den  neueren,  darauf  hingewiesen, 
dase  der  Muttermund  am  Ende  der  Sdiwangersehaft  aus- 
nahmsweise sich  eröilhen,  in  seltenen  Fällen  da*  Finger  sogar 
bis  zu  den  £ihäulen  vordringen  iionue. 
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SeboQ  ia  ßUboltPs  Lehribuob  der  Iheoreüsdi^ 

IHraktisehen  EnCbittdungskunde,  Im  I.  Bd.,  Lmfng  1808,  liMI 
miia  |>ag.  98:  Der  {imera.MattefUHuid  Ueibl  kek  warn  erftten 

M»l<'  schwangeren  Subjeeten  sehr  oft  bis  zur  finlbifiduiig 
vpi  vrhlusseii;  nicht  selten  nhvv  wird  er  aucli  m  d«  r  letzten 
Zeil  <1 'i-  Srhwangerschall  «Mweitert  und  zw^tr  liüher  erweitert 
g«fuiiileii,  als  (1^1*  mittlere  Theü  des  Gebärmutterhalses;  im 
ersten  Fall  lipet  der  Äussere  MuUennuad  ein  kleines  GnibdMn« 
das  sehr  oft  genau  verschlossen  und  zusaniniengeioffMi  iai» 
dass  man  glaubt,  kaum  einen  Sasseren  MoCieimaid  so  bo- 
merken,  im  zweiten  Falle  bekommt  er  gleichsam  die  Form 
eines  I  iii^or)ni(<  s.  in  ueklien  mmi  das  gati2e  vorüere  Glied 
des  l'iiigers  enitulucii  kann. 

Dieselbe  Ansicht  fmdvi  sich  in  der  vierten  Ausgabe  des 
Lehrbuchs  der  theorettsch-praktiscben  idstbindnogskiittde  n« 
E,  9,  SUhold  im  L  Bd.,  NOroberg  1884,  pikg.  187,  M»- 
gesproche». 

H.  Fr.  Kae(jeh  .sji^l  in  seinem  Lebrbiiche  der  Gcburls- 
hnlfe  im  1.  Till..  .Maniz  1843,  pag.  126:  Ausii.iJunsweisc 
beobachtet  mau,  dass  der  au^isere  Muttermund  inu  l)  bei  sum 
ersten  Male  Schwangeren  m  den  lotsten  Monaten  der  Scbweucper* 
schalt  geöffnet  ist,  so  dass  er  die  FmgerspUie  mehr  oder 
weniger  tief  und  selbst  bis  zum  inneren  Hattennimd  eni- 
dringen  lässL 

Mein  Vafer,  6'.  Ch.  Hüter ^  lehrt  in  seinem  Lehrbuche 
der  (jt'burlsbiüic  lur  llehauunen,  2.  Aufl.,  Leipzig  lö44,  pag.  65: 
Der  Mutterimind  von  Erstgescliwängerteu  ist  gewöhnÜch  bis 
zur  Geburt  verschlossen.  Mos  mit  eioem.  Grübchen  nenehen. 
Ist  ausnahmsweise  der  Hultennund  8  oder  14  Tage  vor  der 
Niederkunft  offen,  so  sind  seine  Ränder  gewöhnlioh  nichl 
wulstig,  sondern  dünn  und  glatt,  oft  kaum  von  den  Eihäuteji 
zu  unterscheiden.  Bisweilen  öllnet  sich  der  äussere  und 
imiere  Muttermund  viel  früher,  selbst  vier,  sechs,  in  selu' 
seltenen  Fällen  selbst  acht  Wochen  vor  der  Niederkunft,  so 
dass  der  uniersuchende  Finger  nicht  nur  m  den  Mntieihais- 
canal,  der  wohl  noch  einen  Zoll  lang  ist,  eindringen,  sondern 
auch  durch  den  inneren  Muttermund  durchdringen  und.  die 
Eihäute  und  duich  diese  den  vorliegenden  Fruchttheil  durch- 
fühlen kann. 


In  Omemiu^tk  Tnile  ihioretMiiie  el  pntiqne  de  f  ait 
äes  aocoucbeneats»  Deoxidnie  edilioB,  Paris  1844,  pag.  131» 
liegt  man:  Cbez  Jes  priinipares  dans  la  deuiieme  Quinzaine 

du  neuvit*me  moi^  Yoihkc  exLeruc  resle  fernie.  Dans  les 
deriUiu  :)  tiuil  juuiä,  ]>ar  suile  de  revaseiueul  de  runlice  juleruü, 
ioiile  la  cavite  du  col  se  confoiid  avec  cellc  du  corpd,  et  pour 
arriver  aur  ka  membranaa,  le  doigt  ii*a  plus  qu'ä  traveraer 
cbex  lea  primipam  uo  orifice  asaex  minc^ 

ff.  Fr^  EüUm  ftthrt  in  seiner  Geburtalebre  von  Seiten 
der  Wissenschaft  und  Kunst,  2.  Aufl.,  L  Bd.,  Frankfurt  1847, 
pag.  189,  ikline  eines  Unterschiedes  zwischen  Erst-  uiul 
Mehrgeschwängeilen  zu  gedenken,  an:  Der  Muttermund  läs^l 
im  zehnten  Monat  die  untersuchende  Fingerspilze  zu,  und 
aüweüen  galingt  es  mit.ibr  die  EUiäute  selbst  au  l»erubren. 

J7«  WüUimger  sagt  in  seinem  Handbuch  der  Gebiirts» 
lumde,  QueiHinbnrg  und  Leipzig  1848,  pag.  481 :  Als  Ausnahme 
bcubaclitet  man,  dass  der  äussere  MulUimuiid  auch  Jh  i  Li>L- 
jji  hwaii^cK  Ii  m  den  letzten  Monaten  geöffnet  ist,  so  lla^s  er 
die  J^ingerspitze  mein*  oder  weniger  tiet  und  selbst  bis  zum 
inneren  Muttermund  eindringen  lässt. 

E.  Eo9$hifi  schreibt  in  der  L  Lieferung  seines  Lehr* 
bnchs  der  Gehurtsbille«  Erlangen  1851,  pag.  178:  Die  Oeffiiung 
des  Muttermundes  ist  bei  Erstgeschwingerten  bis  zum  Ende 
der  Sdiwaiigerschafl  nur  so  gro>s.  da^s  man  kaum  mit  einer 
Fingerspitze  eindringen  kann,  und  wn  cl  vmc  ein  runder  scharfer 
Ring  gefühlt  Der  iimere  Muttcnimnd  ist  meistens  verschlossen. 

In  der  L  Abtheilung  der  Geburtskunde  ?on  Fr.  Ktwitch, 
Erlangen  1851,  findet  sich  pag«  305:  Am  bezeidmendstcn  ist 
]( doch  die  oben  erwähnte  in  den  letzten  zwei  Monaten  slattr 
lindeude  Verkürzung  der  >  aginalporlion  und  die  hinzutretende 
trullnung  des  Multerumndes,  welche  letztere  ührigeiis  hei 
Erstgeschwängerten  in  vielen  Fallen  erst  mit  dem  (j^uits- 
eintritte  erfolgt. 

C*  Fr,  Credd  spricht  sich  in  den  Klinischen  Vo^ 
trägen  der  jaieburtshiUe,  Berlm  1853,  pag.  402,  dahm  aus, 
daes  die  Eröfltaung  des  Muttermundes  bei  Erstgeschwängerten 
in  der  Re-gel  mit  dem  li,iiUriLl  du  Geburt  zu  geschehen  pflege. 

A.  Krause  sagt  im  L  Thl.  der  Theorie  und  Praxis  der 
*  Geburtshilfe,  Berlin  1853,  pag.  172:   Während  bei  enier 
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Entgsecbwimgertai  kxm  yor  fki*  G^tart  4i»  ¥iftiw1|nniign 
voUkomiiiui  Tersdiwimdai,  imd  bmh  io  tan  vnlirai  AhmkmUi  , 
der  GeUmraUer  tetum  mt  mehreren  Tagen  imt  ein  Cfiklwi  . 

mit  einem  feinen  scharren  Hand«-  ITihlt,  ist  l)ei  oirirr  nndtMTii 
ein  Rest  ^obIicl)en,  der  finon  kleinen  lingel  mit  nurr  Irii  hter- 
föriuigeu  OeOiiuug  darstellt,  hei  üiner  audercu  i^l  die  vorderB 
Lippe  sefaoii  Yerscb wunden,  wilirend  die  liiiilm  deaUieb  tn 
erkennen«  • 

In  E.  C.  J.  «.  SieM^n  LMmA  der  Gebnrtohüle, 
Berlin  1841 ;  liest  men  pag.  106  und  in  der  S^.  Aot.,  Bftufr- 
pchweii.'  1854,  pag.  ß2:  Bei  Erstgebärenden  verstreicht  der 
Scheidcutheil  gej^en  Ende  des  zelinlen  Moii.its  ganz,  so  da«? 
der  äussere  und  der  innere  Muttermund  einander  gaux  nahe 
liegen;  oft  iet  der  Muttemiund  einige  Zeil  vor  dem  Eintrill 
der  Gebort  icbon  gefilRiel,  so  dase  nett  dureh^derieeAeu  die 
Eibflute  und  den  forliegenden  KmdeeifaeO  flüdm  kann. 

A,  Fr.  Hold  sehreibt  in  seinem  Lehrhueli  der  Geburt»- 
hfllfe,  Leipzig  1^55,  pag.  lliü:  Ks  und  auch  gelelirl,  dass 
der  Mutlei  muiHl  in  der  ersten  Schwangerschaft  sich  ver8chlie«:se 
und  bis  zur  Geburl  Tersefakiseen  bleibe.  So  wahr  es  kl, 
dass  man  hiufig  den  Muttermund  wie  «em  GrAbdien  und  elwaa 
eingezogen  geeddoeaen  findet,  ao  beben  wir  deeb  den  Mntttt^ 
imiRd  auch  in  der  ereXJmi  Sehwangersehaft  Tom  fünften,  hlufiger' 
vom  achten  oder  nennten  Monat  an  j»o  weit  geölTnot  trelunden, 
dass  wir  nnl  der  Spitze  d(;s  Finj^ers  eingehen,  seihst  zinn 
inneren  MutieraHmde  vordringen  konnten  und  diesen  ge* 
ecbloeeen,  aber  auch  geöfibet  fanden.  Und  pag.  234^  indeeeett 
nrtaeen  wir  auedrfieliÜeb  bemerken,  daaa  man  den  Muttentaund 
auch  ittv  der  ersten  Sdiwangersehaft  hSufig  eebon  fan  achten 
Monat  gcülTuet,  zuweilen  selbst  so  weil  Imdet,  dass  man  bis 
zu  den  Eihäuten  mit  dei*  Fingerspitze  vordringen  kann. 

In  der  ersten  Hälfte  von  J.  SjooMa  Compendium  der 
Geburtakunde,  Eriangen  1867,  ist  pag.  29  von  dehi  am 
uhtoren  Ende  des  Huitenapfens  befindlidien,  g^eiehrandigeo 
Grdbchen  der  Entgeaebwangerten,  dem  Smseren  Muttermunde, 
die  Rede,  welcher  in  der  R<*gi'l  his  zum  Beginn  der  Gebort 
geschlossen  bleibt,  d.  Ii.  ITn  den  Finger  niclii  diircligängig  ist, 
M;mchuiai  üllucl  er  sich  jedoch  schon  iu  dei'  Soiiwaageracbaft, 
ist  aber  dann  nie  weiter  als  der  innere. 
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C.  E,  Braun  sagt  iii  iiciiieiu  Lc^hrbucb  der  Geburtshiire« 
Wien  1857,  pag.  1^:         VtgiMiporUon  ist  \w\  Cral* 
(Bfldmtagtrlea  im  sohiitni  Lwtrmdile  «ia  Vierlel-24U  iasg^  • 
Uiweiltii  ein  «wnig  geaffoel. 

N«r  i^.^  H^.  8mmt^  sprieU  in  der  dritten  (wie  in  dv 

ersten  und  zweiten)  Aulhige  seines  Lehrhiifhs  der  Gtlunls- 
hilfe,  Wien  1855,  ])ng.  126,  seine  von  deii  liisher  angefülirU  ii 
Cilairn  etwas  abweiclicnde  Ansicht  l'oigeiideniiassen  aus:  In 
dar  Mitte  des  selmtMi  MoMt»,  o/l  anoh  erst  mit  dem  £tfitretea 
dar  eralen  Wdieii,  dllliel  siob  bei  Erstgeioliwiiigerten  der 
ünefläri  MutlermoBd,  und  own  lunn  eich  jetzt  dsfoo  Aber*- 
zeiigen,  dass  der  miMlere  Thoil  der  Cervirallu'ihle  mehr  erweitert 
ist,  als  die  cigeniiii  Im-  Ot  iluung  des  äusseren  Mutlennundes. 

Aus  den  angetuiirteu  Cilaien  lassen  sidi  deumacU  über 
das  Verhaken  des  Muttermundes  der  Erst  geschwungenen  an 
Ende  der  Sehwmigeracluifl  swei  groeee  MeinuigsTerediieden« 
heiteo»  durch  bedeutende  Gewähramimer  TertreCeo,  eriMmeD. 
WlbrpDd  mm,  mn  es  noch  einmat^  nisanmiensiifeesen,  bei 
einem  Theil  dieser  die  Ansicht  lindel,  d.iss  der  Multeniiund 
Vöii  Ersfgeseliw änderten  stets  i»js  zur  bebin  t  gest  lilossen 
bleibe,  statuirt  der  «indere  Theil  der  Schriftsteller  die  Muglich- 
keii,  daee  aicb  d«r  Mattermund  fon  Erstgeschwängertai  auch 
sdmn  am  Ende  der  Scbwaaierachalt  eröffiiaii  könne,  leb  war 
hiahfcf  Anbinger  der  sweüen  AndcfaL  Da  mir  aber  in  der 
l<4zlen  Zeil  naeli  niigefahrer  Schäfziing  schien,  dass  mehr 
Erstgehth^wlngerle,  welehe  einen  geoHiicleii  Muttermund  zeigten, 
als  sulcli(%  die  erneu  geschlossenen  Muttcrniuiul  Inhlen  liessen, 
mr  Unlersncbung  k.nnen,  so  bescfaloss  ich,  den  -fraglichen 
Gagenetand  einer  etatietiseiien  Prornng  zu  unterweHeii,  einem 
Wege,  denr  man  in  der  Nf  useit  mit  grossem  &foige  betreten, 
um  eine  oder  die  andere  Angabe,  die  sieb  in  der  Wtssen- 
schafl  eingebän,'ert  lial,  zu  herichtigen. 

Um  meinen  Zwnk  zu  erreichen,  habe  ich.  mit  Erlaulua^t» 
des  Herrn  Prof.  Dr,  Mecker  den  in  den  ExploralionsprolocoUen 
miaerer  Eatbudnngsanstalt  niedergescfariebenen  Befund  ypn 
liXX).  KrstgeachwiBgerten  nadigelesen,  die  nntersttcfalen,  wdcbe 
dsD  imereii  Mntemnmd  geöAiet  leigten,  dann  die,  welcbe 
einen  geölFneten  äusseren,  aber  geschlossenen  inneren  Miitler- 
numd  fühlen  iiesseu,  uud  zuletzt  die,  weiciie  einen  geschlossenen 
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äusseren  MtiUcniiuiid  hauen,  nach  drei  Hiihrikm  geordnel, 
ausserdem  aher  den  Tag  der  Untersuchung  mit  dem  Tage 
der  Gehurt  hei  einer  jeden  iintersucbteii  verglkbeo,  Uüd  auf 
diese  Weise  folgende  Tabelle  erhalteo.  £s  imiss  aber  ani 
besseren  VerstSadniss  derselben  Torher  bemerkt  werden,  dass 
der  angegehene  Untersudiinigslemim  nicbt  zugleich  ab  Tenan 
für  die  EröfTnung  des  Muttermundes  zu  betrachten  ist  Wäre 
dieser  feslziisipllen  gewesen,  so  wfirde  sich  das  V^^ilaJül^s^ 
noch  hei  weitem  günstiger  gestaltet  haben,  indem  dann 
zwisclieo  dem  Eröffnungslermin  des  MulteraMindes  und  dem 
Geimitstennin  eine  viel  Itogere  Zeitdauer  Utle  resvlciren 
mAssen.  In  diesei'  Beziehung  leidet  allerdings  die  Tabelle  an 
emer  gewissen  Ungenauigkeit,  weiche  jedoch  die  aus  derselben 
gewonnenen  Resultate  m  uegaüvei  liezuhung  mchl  zu  stören 
vermag. 

Tabelle. 


Von  2dO  in  der  leisten  Woche  vor  der  üeburt  unter- 
suchten Erslgeaehwlngerten  fond  man 


den 

inneren 

Mnttenntind 
tir  öffnet 
bei 

den 
llwsereii 

MntterraiiDd 

eröffnet, 
den  iEmeren 
getchloueB 
bei 

den 

Susseren 

Muttcrm'tmd 
geschlossen 
bei 

1  Tag  vor  der 

Gebart 

31 

8 

1 
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80 

6 

6 
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4      n  n 

9 

n 
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e      n  n 

n 
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12 

15 
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n 

9 

12 

3 

SammA 

164 

62 

14 
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Von  136  la  dar  vorleUteu  Woche  v«r  dos  Geburi  uuier- 
auefaieii  EnlgMcbwiiigerlai  toi  nan 


den 
inneren 
lltttfetraiviid 

bei 

den 

fiasseron 
Muttermond 
•rönnet, 
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bei 

dm 
äusseren 
Matlertnnod 

bei 

1 

ige  vor  der  Gebart 

am 

? 

T 

ja 

6 

9 

•  ff 

n  ff 

5 

B 

8 

10 

•  » 

1»  n 

8  ■ 

7 

t 

tl 

*  '9 

I 

6 

2 

12 

•  » 

n  9 

4 

10 

6 

IS 

9  n 

9  9 

4 

11 

4 

14 

»  m 

9  9 

4 

1& 

6 

Summa 

39 

G4 

33 

Von  122  in  der  dj'illeii  Woche  vor  der  GebuiL  uiiLer- 
suchleu  £r:»tge8cbwäiigcrteo  faud  mm 


djn 
iBMroa 

Mllttermand 

•  eröfTuot 
•  bei 

'  den 

äusaeren 
Ifntteraimid 

eröffnet, 
den  inneren 
geschlossen 
bei 

den 
ioflserea 
Mattermnad 
geecbloetoa 
bei 

16  Tngo  vor  der  Geburt 

7 

1 

1« 

» 

»  9 

fb 

6 

8 

9  9 

8 

14 

9 

w  • 

• 

9  9 

1 

9 

4 

» 

•  9 

4 

18 

5 

20  ^ 

9  9 

o 

6 

8 

21  9 

f) 

n  i> 

3 

9 

4 

24 

88 

86 
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V  44    UI.  MiUtTf  Der  lf«t*»tfMw4  4«r  BrttgoMbwiuigerteii 


Voo  96  in  der  viertpn  Woche  vor  «kr  Geburt-  imier- 
UKkku  EratgeMbwtagerlHi  tai  mm 


iTirieren 
Muttormund 

bai  . 

Hiissoren 
MuttermuDd 
e  rannet, 

beschlossen 
bei 

äusseren 
Hatternmiia 

bei 

22  Tage 

vor 

der  Geburt 

9 

ö 

(k 

z 

8»'  « 

» 

19  » 

6 

10 

3 

n 

y)  » 

4 

8 

t 

it 

B  n 

• 

11 

n 

« 

9 

4 

n 

»  » 

1 

10 

28  » 

n 

1»  TT 

0 

8 

S 

22. 

26 

Vuii  263  im  nemilen  ScInAanjj'erbciiaftsmoöale  unter 
suchteü  Er&igescfawäJigertea  faud  man 


den 
inneren 
IfnMevmmd 
erSfj^et 
bei 

den 
Husseren 
Muttermund 

•rVibet, 
den  inneren 
geschlossen 
bei 

den 
äusseren 
II vMe  midid 
geschlossen 

bei 

Summa 

■ 

in  der4.Woebe 

TorderGebwf 

8 

48 

88 

1» 

iader6.Woche 

vorderOeburt 

% 

.40 

38 

76  • 

in  der  7.Woehe 

vorderGebürt 

1 

28 

18 

47 

in  der  ö. Woche 

» 

▼orderOebiurt 

8 

M  . 

88 

Summ« 

13 

136 

116 

• 
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Von  104  im  achieii  ^rhwim§irtciiMfli!r*iBfft^  liiTitpriiif  hUtm 


inneren 
Kutte  rmund 
eröffnet 
M 

Mnttermnod 

eröffnet, 
den  inneren 
geschlossen 
bei 

den 
insteren 
Mattermond 
geschlossen 
M 

t 

87 

66 

Von  37  im  sielienlen  Schwangersdiaftsnional«  natersiicfat«!! 
EratgeHcbwangerten  fand  man 


inneren 
Mutteriiiuad 

bei 

1  fles 

äusseren 
Muttcriniind 
erüffnetf 

'  geachlossen 
M 

den 

äussern  n 
Mutteroiuud 

gesehlMt« 

bei 

0 

8 

29 

Von  12  in  accbsten  SchwangerftchaftMnonate  untenHicfalea 
Erat^eadiwin^er^  fand  man 


den 

den 

Xnsseren 

den 

inner(»n 

Mutteroinnd 

SusKrron 

MatterinunU 

eröffiiet, 

Muttermund 

erHibel 

1  flettfonenm 

gesohtoiMn 

hü 

gaeehloseen 

bei 

bei 

9 

fii»  Taüanfitiiimimi^  iniehe  ans  dem  VarMl«n  das 

v^a^nllwMi^  widwla^aii  danmasli  a€iiila^6iid*  iMida  ailbaH  aM* 

gi'fetM>nen  Meinungen  und  iMirecliügen  zur  Aut't>UiUuug  t'otgtM)- 
der  Ji^d: 
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46  MiU*r,  Der  Mutteriuiind  der  £rttfMcliw&og«rten 

Dfr  äussere  Muttermund  eröftnet  sich  bei  deu 
meisten  firstgeschwingertcn  im  tteonten  »nd  sel^aUNi 
SchwiDgertebiifUaioiiat,  der  iaaare  MuUernnttd  er- 
öffnet eich  bei  den  raeiettfn  Erstgesebwikngerten  in 
der  letiten  Woebe  vor  der  Cebvrt,  und  nur  b^l 
wringen  Erslgpschwängerten  bleibt  der  mssere 
Mullermund  bis  /uni  ['Eintritt  dor  Geburt  gosc  hlossi^n. 

Es  ist  dies  demnacli  ganz  das.<ell>e  Veriiaiteu  des  Mutler > 
mundes,  welches  man  bei  Mehrgescbwängerten  am  finde  drr 
Scbwangerecbaft  findet,  nur  muM  der  ErAffnnngatefimn  aowiibl 
dee  iusfleren  wie  des  inneren  Httlterroundes  bei  diesen  alwas 
frfiher  geseist  werden,  fanlessen  nniss  noch  als  Anhang  i« 
obiger  Hegel  binziigefägt  weiiliMi,  dass,  wie  aus  «ler  THlM»lle 
bervurgehi,  der  äussere  MuttiTiiitiiid  itii  aciiteii.  siciM'iiteii 
und  soclisten  Scbwangerschansmonat  bei  den  meisten  Erst- 
geschwängerten  geschlossen  ist,  bei  einigen  aber  anch  acbon 
gröflhet  sem  kann. 

Bei  dieser  Gelegenheit  darf  nicht  nnerOrlert  bleiben,  in 
welcher  Weise  die  Erftfliinng  des  Mutlennundes  bei  Erst- 
gesrbwAngerten  vor  sieh  gebU  Belianntc^iinassen  herrsHien 
über  den  Gegenstand  zwei  verscbiedene  Ansichten,  von  denen 
die  eine  dabin  gebt,  dass  sich  der  innere  Muttemuind  bei 
Erstgebärenden  eher  erAifne  als  der  äussere,  üagegen  stellt 
em  anderer  Theil  der  Schriftsteller  die  Regel  auf,  dass  der 
äussere  Muttermund  bei  Erstgescbwängerten  ebenso  wie  bei 
Melirgesrliwängerten  sidi  eher  eröffne,  als  der  innere.  Beide 
Ansiebten,  verbunden  mit  der  Angabe  ihrer  »rtliciditrer, 
haben  in  der'scbon  oben  citirten  Abhandlung  von  JBirnöaum 
in  genflgender  Weise  ilu^e  Besprechung  gefunden,  und  durchaus 
mAssen  wir  ihm  nach  den  AesoltaCen  nnserer  Tabelle  bei- 
stimmen,  wem  er  beide  Ansichten  geUen  Jäast  und  snm 
Sebbiss  seiner  Betrachtungen  peg.  77  anfnhrt:  In  der  grfesen»« 
Mehrzahl  dei  I  ilh'  öflTiiet  sich  der  Scheidencanal  und  Miiiu  r- 
ntund  bei  beidrn  (iiainlirh  Erst-  nnd  Melir^t'M  liwängerlen) 
von  aussen  nach  innen,  nur  l)ci  ftlelirgebäi^aden  wegen 
grBswren  UnAnges  der  Tbeile  deutlicher.  Die  Erifts— g 
▼on  innen  nach  ansäen  ist  aber  die  seltenere  firöAmng,  bei 
beiden  nnbeiweilelt  norhewwisnd,  nnr  bei  MihifBhiPeiMiai 
beispiellos  seilner. 


tu»  län4e  der  d«iiw«iigtnoJuiit.  4? 

hie  überwiegende  Anzahl  der  Erstgescbwangerten,  welche 
im  ueuBteo  uuü  zehnten  SdiwaiigenscbaCUiiioiMK  dAn  äusseren 
lliiltiQaiiiid  cff&ffiiel^  den  kmeren  eber  verseUossen  «iglen, 
lieÜBii  den  entgcbiedsnen  Oeweis,  dafür«  dass  in  der  Regel  die 
Er&flliung  am  äusseren  Mnltermund  begiooe*  Leider  sind  die 
Angaben  über  die  Länge  der  Vagin^portion  bei  denen,  wtlrlie 
einen  verschlossenen  änsseren  MuUtriiiuml  zeigten,  in  ilen 
KApluraüonsprotocoUeii  ungenau,  so  dass  nicht  festgesteiii 
werden  kann«  bei  wie  vielen  Erstgescthwängerteii  der  £rOflrnangs- 
firocess  am  inneren  Mutiennunde  begonoent  Denn  nur  bei 
selchen,  welche  eine  melir  oder  weniger  verslrichene  Vaginal- 
porlian  mit  einem  veraehlossenen  äusseren  MuUemuind  am 
Knde  d<T  Schwangerschaft  zeigten,  lüsst  sicJi  dieser  \  (»i^ang 
nüt  Sieherheit  annehmen.  Jedoch  nicht  einmal  alle  die 
14  Erstgescbwängerten,  welclie  in  der  letzten  Wodie  vor  der 
Geburt  einen  versddessenen  äusseren  Mutte^mi^nd  bei  der 
Untersuchung  darboten,  adgten  eine  verstrichene  Vaginal jiortiou. 
Die  Gbrigen,  welche  im  nennten  und  zehnten  Honat  einen 
veradilossenen  äusseren  Muttermund  zeigten,  hatten  grüssten- 
llieils  eine  noch  ziemhch  lange  Vagin.ii^Jürlion,  weshaih  man 
vorausselzeii  darf,  dass  hei  vielen  dersdheil  der  ErüHnungü- 
luocess  am  ausseifen  Mutternmude  mit  dem  ForUclireiten  der 
Schwaogerscball  noch  eingetreten  sei. 

Bei  den  Erstgeschwängerten,,  welche  eine  Yerslricfaene 
Vaginalporlion  mit  nur  einer  erälheten  Hultermundsüflhung 
zeigten,  und  zu  ihnen  gehört  ein  Theil  derer,  welche  sich  in 
der  Tabelle,  mit  erolhielem  mneren  Mutti  i  nnmd  in  der  letzten 
Woclie  vor  der  Geburt  verzeichnet  linden,  muss  es  un- 
entschieden gelassen  werden*  oh  die  £röfinun^  zuerst  am 
inneren  oder  äueseren  Muttermnnde  begonnen  hat  Bei  allen 
«  übrigen»  die  sieh  mit  erfil&ielem  inneren  Nnttemumde  m  der 
Tabelle  Teneicfanet  linden,  und  diese  bilden  die  bei  weitem 
grössere  Anzahl,  fand  sieh  ein  bald  mehr  bald  weniger  langer 
Cervical<\iij;d  vor,  und  es  i%aitn  (ir>lialb  nnl  der  grösjilen 
VVaiirscliemlichkctt  angenommen  werden,  dass  bei  diesen  der 
Eräffnungsprocess  am  äusseren  Muttermunde  begonnen  haL 

Femer  mnse  auch  darin  Birnbaum  voUkomaun  bei- 
geitimmt  werden,  wenn  er  in  der  ersten  Hälfte  seiner  Zeichen- 
kknt  der  Gebmlafafilfe,  Bonn  1843,  pag.  237  die  ErfiOpung 
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4B   II'-  BiUeVt  Der  MaUermond  der  Erslgesoiiwijicertea  et«. 

dr<:  Mutt^mundcs  von  dar  Erweicitiuig  der  Vagiiial|iortioii 
abtiaugig  macht,  niid  ansieht,  dass  diese  in  der  grösseran 
Mehnahl  der  Filks  bd  Entgeliiraiden  wie  bei  HefargebireDdai 
fOD  aussen  nach  mnen  m  sich  gehe,  und  skli  deingemaas 
der  äussere  HuUermund  ment,  dann  der  Gerviealeanal  und  ' 
zuletzt  der  innere  MulleniuHul  (Töfliie.  Dagegen  sei  die  Er- 
Hcicimiif;  von  innen  nach  iuissen  seltener,  n!»er  wenn  ssie 
vorhanden,  eröirue  ^iili  der  innere  Mullenmiod  zuerst«  dann 
werde  der  Ceryicakanai  tfliifenweise  sur  Vcrgrtaening  des 
unteren  Uterins^meiito  wwendet,  und  soletst  eraclieine  dar 
gescfalosaene  äussere  Mnttermnnd  in  Gestalt  eines  IdenieR 
Knötchens  am  Kopf  anliegend.  Deshalb  finde  (pag.  239)  ein«» 
ErOfTnung  nie  ohne  Krwi'ithimff  statt,  wohl  aber  könne  Er- 
. weichung  ohne  Eröffnung  vurkumnicn.  Dabei  niuss  daniiir 
anrnierksam  gemacht  werden,  class  auch  hei  der  ersten  Art 
der  Erweicbuni^  und  der  daraufToJgenden  Erdffnung  des  Mutter* 
mundes  der  Cerricalcanal  cur  VergWftssemng  des  unteren 
Uterinsegmentes  am  Ende  der  Schwangerschaft  verwendet  wird, 
dass  dieser  Process  je<locli  dann  erst,  wenn  diese  Ki'weichung 
bis  zum  inneren  MiUlennund  vorgesH^hrilten  und  seine  Er- 
öflnuog  veranlasst  hat,  beginnen  kaim,  aber  auch  nun  um 
so  rascher  vor  sich  %ebL 

Es  darf  nicht  unerwähnt  bleiben,  dass  ich  SeqmMtmfs 
Ansicht,  welcher  (L  c.)  angiebt,  dass  der  mittlere  Tbeil  der 
Cervicalhöhle  bei  ErstgeschwAugerten  hn  sehnten  Monate  mehr 
erweitert  gefnnden  werde,  als  die  eigentliche  Oelliiung  des 
äusseren  Mnllennnndes,  diuchaus  nicht  Üieiien-  kann.  Es 
schien  mir  vielmehr  bei  Kröfinetsein  des  äusseren  Mutter- 
mundes  der  GervicaJcanal  immer  eine  trichteriormige  GesCah 
ta  besitzen,  so  dass  sich  der  äoasere  Huttemniod  als  die 
weiteste  Etngangsstelle  des  IVicfaters,  der  sich  nach  dem 
inneren  Muttermunde  lün  gleichmässig  verengte,  deoi  Gel'üble 
darbot. 

Wenn  ich  nun  mit  den  aus  dei  Tabelle  gewonnenen 
Resultaten  nachgewiesen,  dass  dieselben  Veränderungen,  welche 
am  Muttermunde  von  Mehrgeschwängerten  am  Ende  der 
Sdiwangersehaft  bekannt  sind,  auch  bei  Erstgeschwängerten 
am  Ende  der  Schwangerschaft  der  Regel  nach  vorhiifpmsn, 
80  habe  ich  zur  Erleichterung  der  Diagnose  zwisclieii  ijst- 

Digitized  by  Google 


I?.  fiaritchär^  SeUesA  madasiag«  b«l  ZwiUtagtii.  4$ 


UBÜ  Mebi|;eichwfiiigertflii  dorchiMis  nichts  beigetragen,  und 
darf  nur  darauf  Anspruch  machen,  die  Angaben,  weiche  ftber 
das  Verhallen  des  WuttemuiideB  bei  Ersigeschwingerten  am 
*  Ende  der  Schwangerschaft  bisher  herrscbteu,  berichtigt  zu  haben. 

WtJiiii  mir  Jeimuul  den  Vorwurf  machen  BolUe,  dass  din 
Reobaclituugen  an  lausend  Eislgt^scliwüngcrlcit  ein  zu  ^einiges 
'  numerisches  Verhälyiiss  darbieleu»  um  daraus  ein  sicheres 
fMaiiMiHfhm  Residtat  sn  gewinnen,  so  muss  ihm  Recht  gegeben 
werden,  und  ich  will  deshalb  lum  Sclduss  den  Wunsch  aus- 
s|>rechen,  dass  Andere,  welche  mit  grosseren  Zahlen  tu 
rechnen  im  Stande  sind,  meuie  Angaben  in  Betreff  ihrei' 
Richtigkeil  prüfeu  mögen. 


IV. 

Seltene  Kludeslage  bei  ZwiiÜngen. 

Miigetheilt 

* 

L.  Bartscher  in  Osnabrück. 

r  • 

Im  Jahre  1857  wui'de  ich  zu  der  Ehefraii  Jf.  in  G. 
gerufen,  einer  Erslgehäi*enden,  welche  seit  17  Stimdeii  kreisle, 
(ileiob  na^b  dem  filaseaspruttge,  so  erzählte  die  anwesende 
ttdiamroe,  seien  die  Ffisse  de§  Kindes  heruniergekunmen, 
na  tlM8  sie  beide  habe  bequem  ISsMeen  können;  sie  habe 
dann  Tracüonen  gemacht,  jedoch  das  Kind  mit  der  grössten 
Anstrengung  nur  hh  zn  den  Knieen  entwickeln  können;  sie 
Üi(  illc  4*^ü  Kllerii  mit,  thiss  d.is  in  der  Ge!)url  sleliendr  Kind 
ciu  Mädchen  sei.  Ais  icii  i%aiii,  Oiiid  ich  die  beiden  Kusse  M'hr 
alark  geschwollen, -biauroth  von  Fariie,  verliegeiid,  die  Ibu  keu 
naeh  links  und  vom  geriahtet;  icli  «h*ang  mit  der  gaiiaeu  liaud 
•ia,  «m  mich  ven  dem  Hindernisse  2u  Oberseugeu  und  fand, 
dass  wir  es  mit  einer  Zvülhigsgehurt  su  Ihun  hatten.  Das 
Kind,  dessen  Ffisse  vorlagen,  Htl  auf  dem  andertMi  Kinde, 
dessen  Rauch  vorlag:  dtni  ^nUA  des  zweiten  Kindes  halU*  die 

MouAUtcbr.  f.  Geburtsk.  lüb».  BO.  XIV,  Utt,  1.  4 
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V.   Spiegüberjf,  Wie  pflaost  sich  der  Druck 


llohaiimic  lür  die  Gesdileehtailieilc  des  verliegeiiden  kiiMk^ 
gehtllen. 

Mir  blieb  nichls  andern  AKiifc.  ab  den  Unken  YoriMgen4ptt 
Fuss  m  die  Halie  und  Atter  den  RGdien  de»  sweilen  KMw 
zn  bringen.   Nacfidem  mir  dieser  Kunstgrifl*  gelungen  war, 

wjindte  irh  das  zweil«  Kiiul    uil         Fftgse,  wpHw*  in  der 
linkf^n  Scili^  Ingen,  «^vlrahirtc  dieses  3!iin<lchst  und  dann  das 
erstere.  Beide  Knaben  waren  lobend  und  gesund.  Hie  Mutter 
Jsl  YöUig  jeneoen. 


Wie  pflanst  sioh  der  Draek  der  EumpfUuit 

auf  das  Kreuzbein  fort? 

Dr.  Otto  Spiegelberg  zu  GöUingen. 

Dnrrb  Zufidl  kam  mir  das  Dojipellien  vom  März  und 
April  diesen  Jabm  der  Monata^chrift  einige  Wocben  später 
in  die  Hände,  als  es  sonst  wohl  der  FaO  zn  sein  pflegt.  In 
ileinsellHm  vernuclit  f>r.  freund  aus  Breslau  die  wun  mir  im 
Angnslfioflo  d(»s  vorigen  Jahres  gegebene  filrkläning  des  Ein- 
llussfs.  wcicil«'!!  die  nut  düs  Becken  und  hesonilers  auf  das 
Kreuziiein  wirkonilen  KralUi  ausubcu,  zu  wid4*ilegen.  Ich 
grstelie.  tiass  L>r.  Freund  meine  Ansicht  auf  |»ag.  188  und  1.'9 
ridilig  wiedergegeben  hat,  kann  aber,  so  sehr  ich  anrb  den 
aWigen  Inhalt  der  j^WiMMTachen  Arbeit  zu  sehMtnn  weiss, 
nieht  zugeben,  dass,  wie  Verfiisser  erklärt«  meine  Annahmen 
selbstversJändlich  wegfallen  (da  die  Beckenneigung  vi<'I  ^rü>ser 
ist,  (In  Midi  bei  dem  auf  der  \Vfihm''^vhrn  TafeJ  srezrichneliii 
(■rade  der  iNeigung  die  unlersieu  Lendenwirbel  nicltl  senk- 
r«cht  stehen,  da  die  Schweriinie  des  Rumpfes  keineewega 
mit  der  Fortfiflaiuwngslhiie  der  RnmpflaBt  raaammeiif&lkX** 
und  dass  „somit  die  ünhallbarkeit  meiner  Conatniolbn  f&r 
die  gewühniteli«  auftvchte'Stefcng  auf  der  Hand  liegt*^ 


äm  WifiUät  Mf  dM  SireiuilMiii  fort?  51 
Frmmd  sagt: 

1)  *|)eig.  189.    Ich  hätte  mciiUT  FrörUinn^  ciiK  Fi^m 
711  drund«  gelegt,  „die  »»in  iingewohiilichi^s  \iM'liaiteii 
Reckens  in  seiner  Neitiuiig  uittl  iWr  Wirlielitaule  in  ilir-en 
natürlichen  Biegongen  darstelit",  nSmlich  die  von  den  Ilnideiti 
Weber  «if  TaL  VIII  ihm  liekaailCeB  Warkea  ab^elNldete  eic 

2)  pag.  190.  „IMeae  akinlidi  lenkreehce  Riditung  lial 
Bpiegdhmg  in  eine  gani  acnkreehte  abgcindert,  wi#  die 
Vörden» n  und  hink'mi  Händer  der  ynzi'ichneien  L»mh1(  iiwirhe! 
zeigen.  Es  wären  bei  Hi  imi/nng  der  walireii  Weber  M-hm  ■ 
Figair  die  Resultate  der  VVaiirhcU  naher  gckoiiiiiu  n/  —  Ich 
cHire,  was  die  Gehrfider  W^er  selbst  Ql»er  diese  Figur 
sagen  (Anatom.  Ahbüd.  tut  Mechan.  <ier  nenachl.  Gehw^rluErage, 
|»ag.  B):  ^  „Diese  AWldung  g^ebt  daher  eine  deulicbe  und 
riditige  Darstellung  von  der  Form  und  KrAmmung  des  Beckens, 
von  tler  relativen  Lage  und  Geslall  der  WirhH  und  Wtrliel- 
knorpel,  sowie  von  der  Lage  det>  Beckens  zur  Wiriiel- 
säul^e,  uih)  kauu  dazu  dienen,  dieselben  einer  genaueren 
UilerBUchun|.  tu  unterwerfen.***'  Und  weiter:  «»Die  Ijage 
der  Wirbtiaaufe  Ist  bei  aMiNchUr  SteUwig  des  Ürficrs  ein« 

^  seJcbe,  dasa  eine  von  der  Spitze  der  WirbclliArper  a  su  demi 
Befestigung  am  Kreuzbein  c  gezogene  grad^  Unie**"*  (ac  in 
der  Weber'^^xm  Figur,  ah  m  meiner  <A»|»ie  „..seukreeiH 
stehe.  Die  Linie  ac  bezeichnet  tlaher  die  aufrecliU'  iUiiiLung 
des  Körpers.'*'*  Ferner  tindet  man  in  der  „Meciianik  der  ^ 
mensobheben  Gebwarkzeitge**  seibot  pag.  97—88:  «„Eino 

.  riflbUge  tmil  dautfiobe  VorateUung  der  GeslaH  «kr  ganoan 
Wiriiehalnle  und  der  relativen  Lage  aller  ihrer  Tfaeile  erhilt 
man  durch  die  Abbildung  VIIL"**  —  Diese  Ansicht  ver- 
scIiafT!  uns  dalier  nicht  blos  eine  rii-blige  Vorsl4'llung  von  der 
Furni  und  Krumnnnig  der  Wirbeisaide  im  Ganzen,  sondern 
auch  von  der  Lage  der  einzelnen  Wirl>el  zu  einander,  sowie 
fott  den  Winkel,  unter  weklicm  sieb  die  Wirbelaauie  an  dao 
Bechen  anacbliesst***«  (p.  89)» 

Weiui  man  diese  Citolo  und  die  YFeWsehe  Abliiiduiig 
mit  dem  von  mir  Angegebenen  vergleicht,  wird  insn  finden, 
dass  nicht  mir  eine  Eiitstelliing  vfMi  Weher*9^  Ansicht  zu- 
konunt,  und  dass  von  „ziendich  senkrecht**  hei  Weher  nicliLs 
steht,  und  dass  ich  nur  das  Wort  ^senkrecht**  gebraurlit 
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habe.   Auch  habe  ich  nicht  »öbersehen,  dass  der  Neigungs 
Winkel  des  fieokens  auf  der  IFcier^Bdien  Figur  ausser- 
ordentlich gering  ist,  nur       beirtgt  und  daher  mm  10*> 

vf)ii  der  niiukit  ii  N#»ig»ng  ahwt  ii  Iii"  {Weher),  Ich  habe  dies 
ahnr  nicht  citirt,  weil  es  hei  dpin  fragliclien  G<»gen8(ande  gar 
nicht  auf  ein  Mehr  oder  Weniger  derlNciguiig  ankommt, 
sondern  nur  darauf,  dats  überhaupt  die  obese  Kreut- 
b^infUche  und  somit  das  Becken  gegen  den  Horltont 
geneigt  ist,  wie  ich  nun  nochmals  zeigen  mnss^  Uebrigens 
ist  zu  lienterken,  dass  59^  keine  ausserardenlheh  geringe 
Nrii^ting  ausmachen,  da  die  Beckenneigiiiiir  im  Mitlei  luich 
Krause  ö5'^  —  65",  nach  Q,  H.  Mayer  GO"  und  nach 
H.  F,  Naegele  „ungefihr''  60  kilrägt.  —  Dass  das  in 
meiner,  Heeder  entnommenen  Figor  dargestettta  Verhallen  der 
Lendenwirbelsiiile  zum  Krenibein  m  aofrediler  Sleikmg  (und 
von  dieser  ist  bei  allen  ans  hier  intemsu*enden  Debatten 
ja  zunärlist  die  Rede)  der  Wahriieit  nfdier  kommi,  als  .das 
von  Freund  in  dessen  Figar  3  abgebildete,  d:ivi;ii  kniin  man 
durch  einen  Blick  auf  die  Beckeudurcbiicbntlle ,  welche 
F.  C.  Naeg^i»  in  seiner  Abhandlung  „Das  Weibliche  Becken, 
ISSd*"  giebt,  sowie  auf  die  in  den  LehrbAchem  der  Geburts- 
liilfe  vierzeiohneten  Bilder  und  die  bei  Ma^er  („PhysiologbdM 
Anatomie^^)  befindlichen  Figuren  10  und  11  sich  leichl 
fiberzeugen. 

B)  pag.  191.  Srliwerlinie  des  Rumpfes  fTilli  keines- 

wegs mit  i\**v  Fort^iiknzuugsliaie  der  Uumpflast  zusaimnen.** 
j;Bpt  mittlerer  Neigung  des  Beckens  liat  der  mtcre  Tlietl  der 
fj4>ndenwhiN>i!i9Qle  eine  schrig  liach  hinten  und  unten  laufende 
Richlung',  -  «nd  der  Bruck  der  Rumpfiast  wird  «ch  in  diesv 
Riditung  auf  das  Kreuxbein  fortpflamen  müssen.**  —  Die 
letztere  ist  gniii<lliilscb.  Es  kommt  hier  gar  nicht  darauf 
an,  in  welcher  Richtung  sich  die  Wirbelsäule  auf 
dem  Kreuzbein  befestigt,  sondern  nur  darauf,  da.ss 
sie  si«h  auf  einer  geneigten  Ebene  befestigt  (der 
oberen  KreuzheihflSehe).  Der  auf  dem  Os  sacrum  histedde  Dnick 

1)  In  meiner  Ahhandlang  vom  Augnst  vorigen  Jahres  innM 
ea  pag.  142  statt  rdvr  Kunipf  befindet  sich  in  Uer  eiafaekttea 
Htelinng  im  oloicbgewicUi heiaaeii:  i^in  der  anfreehteo 
Stellung  etc.^ 


des  Eninjpilui  auf  d«8  Kreiu&bein  fort?  ^ 

ist  das  Gewkht,  die  LasI  des  Huni|>fas.  Um  uuH  den  Total- 
eOect  Ml  liesliiiiiiMn,  kann  man  sich  die  Ma«i»c  des  Rumpfes 
in  Mineiii  Sebwerpanlite  Tfreioigl  denken  und  iMramieii, 
wie  der  Toni  Sohweipiinfcte  amgeflble  Druck  gfliea  aeme 

Unterlage  gerichtet  ist  Gegen  den  Horizont  aber  ist  er 
natürlich  s«Mikrecbl  gprichlet,  in  der  Schwfiliiiie  beltudlifh,  und 
da  die  Schwerliiiie  mit  der  durch  das  obere  und  dab  untere 
Ende  der  Wirholsäuie  gezogeneu  Geraden  zusammenfallt  (  Webern 
„Mechanik  etc."*,  pag.  118  oben),  so  ist  der  Tom  Schwer- 
punkte des  RoBpfeB  auf  die  Horiiontale  auageabte  Druok  in  dar 
Hiebtung  jener  Geraden  (c^  nein«'  Figui)  befindüdi.  Gegen 
seine  wirkliche  Unterlage,  die  ohere  Kreuzbeinfläche  ist 
der  Dl  U(  k  aiici  liidit  senkrpckt  grii«  lj!ct,  weil  jene  Flärlie 
eine  geneigte  ist  Um  nun  den  Edulg,  wekheu  dei*  Druck 
auf  die  geneigte  Ebene  ausübt,  zu  ermitteln,  muss  man  sich 
die  ab  Driick  Ihltige  Schwere  in  iwei  Mrille  serkgi  danken, 
deren  eine  Tertlkal  auf  der  achiefen  Ebene  atehl  und 
dröckend  änf  dieselbe  wirkt,  wahrend  die  andere  parallel 
zu  dieser  Ebene  den  Körper  zum  Hinabgleiten  z^^iIlgt 
(normale  und  ijHi^eiiliale  Compononten  bd  und  öc  uiciuer 
Figur).  Ulli  es  iiuchmals  zu  wiedcrlioien:  kh  dachte  AMT  die 
als  Dmckkrafl  wirkende  Rumpfmasse  im  Rnmpfecbwerpunkte 
vereinigt;  fand,  daaa  naoh  Weberin  Aoiga^  die  Schweriiue 
wk  der  die  Endes  der  WirMsflaie  verinDdenden  Geraden  ab 
znsanmienßllt,  und  aeigte  nun,  wie  dieser  in  der  Senkreehlen 
\sii  kciide  Druck  aul  der  nach  vorn  geneigten  oberen  Krcuzhein- 
üäche  iu  seine  zwei  Coniponenten  zeiiegt  werden  muss.  — 
Was  thut  aber  Freundet  Er  lässt  die  Last  des  Rumpfes, 
die  Masse,'  Schwere  somit  desselben,  sich  schief  in  der 
Rkshtung  nach  bmlen  und  unten  (pag.  192,  194)  förtpflantea 
Diese  Druckrichtung  ist  indess  nur  eine  der  beiden  Com- 
ponenten  der  Schwere,  luid  soniil  klsst  Freund  die  andere, 
der  schiefen  oberen  kreuzbeinlläche  parallel  i^erichlele  j^aii/. 
bei  Seile.  Mathematisch  hat  er  bei  seiner  Darstelimig  gewiss 
nicht  gedacht;  sonst  würde  er  sich  wohl  'erinnert  haben, 
dasa  ein  auf  einer  schiefen  Ebene  befindlicher  fester  Körper, 
welches  auch  der  Winkel  sei,  unter  dem  er  jene  El»ene  trifll, 
immer  senkrecht  gegen  den  Iloriiont  gemäss  der  Schwerlinie, 
aber  nicht  senkrecht  mit  vollem  Drucke  auf  seine  Unterlage 


Digrtized  by  Google 


64 


V.  Spi^^eiifertjf  f  Wie  pflansi  sieh  d«r  Druck  etc. 


wirkt;  soii(ii»ni  das»  mir  nii  llicil  di  >  Llidckes  si  iikifdit 
atif  letzterer  steht,  dm-  audere  Thcit  den  Körper  parallel  der 
sclüefeo  Ebene  gleiten  lässL  Der  Unterschied  Ofiatnr  Aagphwi 
mi  also  4er:  ich  seriege  wirkliokeB  v«rhM4eii6tt 
Driok  d€ft  Rttmpfes  ia  eeine  Bwei  Coiii|»4»iienUu, 
Fremnd  brinft  D«r  4Ke  ein«  Gompraeile  (dto 
uuruialc)  in  Anschlag.  , 

Eine  \»u  »cititd«  ir'  BeckniiuMgung  ändert  in  tl<»ni  vim  mir 
§e»ciiikieiteii  VerlKilUn  iiu  AilgcnxMnea  Miclits;  m  iolluirt 
MHr  die  relative  dfCim  beMter  Cdmpoamtent  ii^en  iMi 
wiwhftendaal  NMguogiwiiikel  der  mf  die  geaeigle  KbsM  mn^ 
giftbte  DroBk  «ch  femngeni,  d»  fMlende  Krall  eicli  ver- 
mehren iiiuss.  Der  Druck  ist  vom  Co»iniis,  die  frleiteiide 
Erafl  ujiti  Sinus  des  Ncimimuswinkols  Mlthauj^ig  umi  N^ächsit 
wii  dieser  Grubsc  m  eiiiiu^ieiti  \  erlüiiliuös. 

Schlietflirii  kann  ich  niclit  umbin,  die  U^rmigiMg 
auMtudcdcketty  dee«  Frmmd  addi  jwgmretMdea  Iwt,  wae 
mtk  «0  kidMcr  mAfjkk  utr,  ab  der  Ui:  die  Scimwüw 
de«  ftuiBfife»  ftlU  mü  dv  Linie,  in  der  mA  die  Leei  des 
Huinpfps  atir  das  Kreuzbein  tbrlfdhmxt,  zusdimiKMi  —  etwa» 
iHHlmitiicli  isL  Irli  hatte  st;ili  ..\:a>{  >\r>,  lium|»l*  s  saj;eii 
üfidieu  „Masse'*  oder  Druck  de»  iiiuiipies'*.  Dr.  Freund 
wird  jetzt  huncutUch  üaden,  dass  nieine  Angaben  (für  die 
ieb  isde»  oiefaU  «Nean*'  wdicim  und  viidinirt  habe)  niciit 
m  MrioMg  «raren«  ille  er  sie  dtfaCellt^  Sebr  beaweildii 
NMiee  ich  aber,  Anm  das  „Aitq''  amatt  Abhandkuig  Und  im 
Ori§ijijil  klarer  war. 
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VI. 

lor  Diagnostik  der  TTterushftmorrhagien  und  der 
durch  f  ieiachmolen  bedingten  insbesondere. 

Dr.  Tli«  Flagse^  Obennt  in  Wohm. 

^  ^tochrttJbeadea  Fall  «rlaube  ich  mir  ia  dteaeu  vieJtgckseuen 
Bttitm  mitBiilbuleii  io  der  Hoffnung»  dadsrcli  vielleiclit  «in 
SoMQflio  tnr  DiagDostilt  der  Mola  camm  iieilra^seu  lu  köimeo. 

Am  8.  August  v.  J.  wurde  ich  zu  di^r  32  Jiilirc  allen 
*  Frau  lies  Sleiiiliaucrs  Z.  gciulcn.  Bei  meiner  Ankunil  wurde 
mir  ein  bälbes  Naclilgcächirr  voll  Blul  gezeigt,  welches  pluUh(%li 
aacb  einer  Alleralion  aus  den  GeschlechisUjeücu  abgegangen 
eei  nnd  anf  einen  Papiere  eine  reibe  Maaae  von  Fem  und 
Ufftae  ein^fiies  etwa  ana  dem  diitlen  Monate,  leb  ^aubie 
amiofaat  einen  Abort  annehmen  lu  misetn  und  twar  um  ao 
iiK'lir,  ab  ili<'  Frau  bemerkte»  dass  sie  die  vorher  j^an/  regel- 
üiässijje  Menstrualiou  .seit  4*/.^  Monaten  verloren  habr  und 
Uebligkeil  uud  Lrbi-edieu  wie  hei  ihmi  ersten  beiden  Schwangei^ 
acbsflen' eingetreten  aeien.  HioaifAtticib  der  Blutung  beweikle 
aie,  daaa  die  benlige  mcbt  die  erate  geweaen,  aondem,  dasa 
aiab  bereits  aeit  ungeAbr  aiei>en  Wocben  mehr  weniger  blutige 
Aua^dtöklungen  mit  und  ohne  wehenartige  Schmerzen  ein- 
gestellt  Ii  iIh  ü  luui  durcli  dh-  .seitherige  ärztliche  BehaiHilau^^ 
nicht  gehohen  worden  seien.  Das  war  auflail«  lul!  An  IMacenla 
praevin  oder  Meustniationsandaner  w^rend  der  Sobwaugm- 
acbaflt  kooDte  nicbt  gedacbt  werden ,  da  die  Blutung  faat 
beelSndig  slattbatte  und  nicht  bloa  zu  einem  Hcnatruationa* 
lenmne;  auch  M  die  letzte  starke  Blutung  nicht  mit  einein 
solrht'u  zusamnn  Ii.  Aussehen  der  im  Allgemeinen  Krütlig 
fiebaulen  Fran  war  an.uuiscli,  im  Herzen  war  Idasendes  Ge- 
räu^b  bei  der  Systole  ohne  Verstärkung  de«  zMeiteu  Pulmonal- 
artorientona  zu  Yerneboien.  Uebrigena  waren  Herz  und  l^migen 
normal  beacbaffeu,  aucb  sonstige  objeetive  StAraugen  nidit 
aufsufinteL  Puls  72  Schläge,  Uem;  Digestion  regdmftssig. 
Pütitiutui  gähifle  ötl^rs,  klagte  über  Schwiudd,  Ohrensittisen 
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und  öftere  OhnmachtaDwandlangen.  —  Ein  orgaDKcber  Ben- 
fehler  als  ursächliches  Moment  der  Uterusfaümorriiagie  war 

iiiclit  zu  slatuiren,  denn  dns  heolLiclilole  hinsende  Ceräiisrli 
m  Herzen  war  (wie  gewoiiniich  bei  Anämie)  lediglich  A> 
durch  vorübergehende  ErschialKing  (Läluiiung)  der  MustudaUir 
des  Herzens  im  Allgemeinen  und  der  Pa[)ilI.niiuiskelo  ms* 
besondere  bedingt  tu  erachten.  Tuberculose  des  Uterus  konnte 
nicht  angenommen  werden,  weil  di«  dbrigeii' Organe  frei  Ton 
Ablagerungen  der  Art.  Den  oben  erwähnten  Ahgaiig  nahm 
ich  zur  niikroskopischen  l  iitprsucliiiiig  mit  n.icli  Hause,  das 
filiii^»'  lihil  enlhielt  nichts  AufTnlhMi(l('s.  Bei  iiäliornr  He- 
Irachlung  zeigte  sich,  dai»s  auf  der  ÖhfMiläche  des  khuupcus 
drei  unregelmässige  weisse  Streifen  auflagerten,  welche  ans 
poIygonen»  mit  Kernen  v^^rsehenen,  pflasterartig  angeordneten 
Zellen  bestanden.  Die  rothe,  gallertartig  weiche  Masse  durch- 
schnitten zeigte  durch  und 'durch  dieselbe  Textur  (d.  h.  war 
aus  Hkitkör])(U'cheu  coiistituirt  und  halte  keine  Höhle  iui 
lunereu).  Es  hatte  sohin  kein  A!»zug  eines  nnrinah  ii  imUi 
ahnonn  gebildeten  Ries  stattgehabt.  Na(  luleni  die  Blutinig  (hei 
absoluter  Ruhe  in  Rückenlage,  kühlem  säuerlichem  Getränk, 
Taimln)  gestillt  war,  nahm  ich  die  Vaginahmtersuchimg  vor. 
Mutternmnd  und  Hals  zeigten  den  gewöhnlichen  Befund  der 
Multiparae,  —  ein  Afteri^ewarhs,  insbesondere  ein  (von 
kolossalen  Blutgefässen)  dnuhsclztes  CIark\vhos  fJewäebs. 
Mai'kschwanuu ,  Polypen  etc.  waren  also  nichl  vorhauileii, 
d<'r  Fundus  uteri  war  nielit  ulier  den  Horizontalästen  des 
Schambeins  zu  fühlen,  Stellung  u.  8.  f.  der  Gebärmutter  ganz 
normal,  die  Ovarien  nicht  TergrÖsscrt  Was  war  also  zu 
diagnosticiren?  Gravidität,  sagte  idi  mir,  ist  jedenfalls  vor- 
handen gewesen.  Dafür  spreeben  iiUbser  dem  >  erluste  der 
vorher  ganz  regehuäshigeu  Periode  seil  4'/^  Moiinteii.  der 
L'ehligkeit  u.  s.  f.,  wie  sie  von  der  Frau  in  zwei  Schwanger- 
schafien  beobachtet  wurden,  die  oben  beschriebenen  mit  dem 
Blutgerinnsel  entleerten  Zelleu,  welche  nicht  von  der  normalen 
Genitalschleimhaut,  scindern  von  der  Decidna  herrfihren. 
Nun  sistirt  aber  die  Periode  seit  4  %  Monaten  und  der  Dleros 
ist  nicht  über  den  lioi »/onUdristen  der  Schaniheine  zu  fühlen. 
In  Erwägung  dosen  war  es  mir  am  wahrscheinlichsten,  dass 
bei  den  Blutungen  der  Lelzueit  das  £i  Plereits  ausgeschieden 
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wordeo  uiid  nnnmebr  sich  nur  noch  die  Reste  entleert  hailni. 
Zwei  Tage  sislirte  die  liliitiin^'  vf>llkommf»n.  Dann  crlaiihte 
ich  der  Frau  auf  ihr  Vorlaiig«  ]! ,  einig»'  Slmult'ii  des  Tages 
aufzustehen;  lieas  kräftige  Flaisoiilirühe  mit  Ei  und  Tannin 
fortgebranciMsii.  Folgendeo  Tags  nach  dem  Aufsein  blieb  die 
Blutung  noch  fort  Dann  aber  stelUe  sie  sich  wieder  ein  und 
dauerle  troti  Bettamst/MinerldsiurBi»,  Tatmin  an;  dabei  traten 
wieder  Ohnmacbtanwandlungen,  Ohrensausen,  Gähnen  u.  f. 
auf.  Es  wurde  nun  Exlracluui  Secah's  conuifi  (Krgoüiiuiii 
Boüjenui;  zu  V4  gr.  alle  zwei  Stunden  gegeix  ii.  Nachdem 
vi<;r  Dosen  davon  genommen  worden  waren,  wnrde  |dotzlicb 
(oline  belMnnle  Ursaebe)  «nler  beftigerai  wefaeoarligen  Schmenen 
mit  massiger  Bkitung  eine  rdtUiche,  harte  Masse  Yon  WsUnuss- 
grösse  atisgestossen,  welche  genauer  unlersneht  naflh  dem  ' 
Auswahchen  sich  lioriuu'tijj;  iiuhirirter  verlilzter  Faserstoff 
dücumentirle:  die  rharakl»Misn>f  fieu,  polygoiien  u.  s.  f.  Zellen 
Uessen  sich  au  der  Ohertläche  nicht  aachweisen.  Irh  vermulhele 
wieder  ein  einfaches  in  der  Entfärbung  hegriti'enes  Blnt- 
eoagutum  liieren  Datums  (durch  Schwinden  der  ttutliArperdien, 
Restiren  des  Faserstoff^  in  regressiver  Metamorphose). Doch 
siehe  da,  beim  Ditrchschlwiden  zeigte  sidi  ▼ofi  einer 
serösen  Haut  austn|vezirU%  mit  Serum  erfüUtc  Höhle.  Durch 
diesen  Abgang  nun  war  (he  Diagnose  einer  Mola  carnosa 
gesichert  und  konnte  die  Beseitigluig  und  Hebung  der  Blutungen 
bei  der  sonst  gesunden  Firau  prognosticirt  werden,  die  sich 
denn  auch  bei  krMtiger  Kost,  MarCiatien  sehr  rasch  ertwlte.') 

■ 

1)  In,  dmm  nretten  hiMorta  Ten  Dr.  F>  BäUmr  beobaehtetaa 
Falle  ron  Fleiaehmole  rifu  noch  älterem  Datam,  als  der  meine, 
JieM  aich  Mich  die  Umwandlang  des  Faseratoffii  in  Bindegewebe, 

welche  von  Seanwnt  behauptet  word  n  isf,  nicht  nachweisen. 

2)  Die  Anwendung  der  Utcrussonde  als  diagnoetisehen  Behelf 
mScble  ich  nnch  3 — 4  monatlicher  Cessalio  menstmoruin  niobt 
für  gerechtfertigt  halten.  Meiner  Meinpng  nach  ist  dano  die 
Flage:  ob  norioale«  oder  degenerirtos  Ei  im  Uteras?  noch  nicht 
sn  entscheiden.  Durch  Unterlnsson  des  Sondiren.i,  zweckmässige 
K»  handlang  kann  Abort  vielleicht  noch  verhütet  nn  l  H'^  Srltw  nn-j^cr- 
schaft  zu  norin.'ilein  Ende  p-fführt  wprrlr'n.  Kh(  1  niüchte  ich  der 
BlMtfinj^nn  wppen,  nhcr  auch  nur  ^^nrn,  \v  c  nn  Lel  cn  ^gcfnhr  dndurch 
bedingt iaty  den  Braua'acbenOoipeurj'iiter  a^ew^ndetwisee»  wollen.  . 


Digrtizeij  Ly  <jOOgIe 


66        Vil.  LffoU,  CtahartehMfUeW  «iMMtaaflaik 


VII. 

Geburtshülflidie  Hittheüungeu. 

Von 

Dr.  ItfWp^M  ia  M  eerane. 
L  Verklciwag  des  MiUcraiwilcs.  C«igl«UiaU«  «rificii  muri 

D'w^  A!»Tinnnit;lf  laiul  ich  iiu  Anl.tiigo  des  Jahres  1857 
Im'i  der  Kiitbiiuluu^  nun  Eifetgebärnidfn  vor.  vSio  w?ir  kleiiiw 
Slalur,  36  Jahre  ail,  uiid  halle  eiu  im  Aligcnieiaeti  kleines 
Baoken.  Sohun  melirere  Wochen  vor  der  Niederkiaaft  (ubHf 
man,  dass  der  vereUiebeiie  MsilenDand  hoeh  oImii  in  der 
Gegend  deg  ProaMintorium  siebe  imd  ans  einem  engMi, 
kiKirpelartigeii  Ringe  bestehe.  Am  rechtzeitigen  Ende  der 
Sehwangerscli»n  stellten  sicli  starke  Welien  ein,  die  alier 
seiitsl  nach  .U)  Sluitdca  keine  Erweilernug  des  Muttennutides 
hiirforhraGLten ,  sondern  ihn  nur  etwas  nach  vorwärts  drängten, 
wlhrend  durch  den  sich  herabsehiebeiideo  Kopf  die  Portio 
vaginalis  huttlftnaitig  berabgedringt  wurde.  Ich  fand  in 
Muttennnnde  ein  GrQbchen  von  der  Grösse  eines  Nensechaers, 
in  dan  ich  während  der  Wehen  nach  und  nach  und  inil 
Üurciilut  t Illing  de>  zusanmietif^ebackenen  Schleimes,  welcher 
das  Grülicben  auslullte ,  die  Spitze  des  ZeigeÜngers  embrachle. 
Hierauf  machte  ich  mittels  eines  i(eknöpflen  und  bis  Vs  Zoll 
vor  der  Spitxe  mit  HeftpflaslerBtreifen  omwickeilen  Bielouris 
seichte  Einschnitte  rings  in  den  knorpdarligen  Mottermund. 
Es  floss  nur  wenig  Blut  ab  und  es  gelang  mir  nmi  bald, 
noch  den  di  iUeti  Fin^*  i  iu  den  Muttqrmund  einzubringen. 
Nach  P  .>  Siiuitli'ii  konnte  ich  endlich,  nachdem  ich  wahf  iul 
jeder  Weiicnpause  üeu  Muttennund  erst  mit  zwei,  dami  niil 
drei  Fingern  auseinandergedehnt  halte,  alle  vier  und  endHch 
alle  fünf  Finger  einbringen.  Hierauf  sprengte  ich  die  Frucht- 
biase,  aus  der  mcht  viel  Wasser  abfloes.  Die  Kranke«  wekbe 
bereits  seit  drei  Tagen  die  heftigsten  Sobmeraen  gehabt  baUe, 
klagte,  da  der  Kopll  jetzt  immer  g<  g<  u  die  Endpunkte  der 
Coujugata  gequetscht  wui-dc,  aber  doch  uicbl  weiter  herabstieg, 
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Mülio  durch  den  nodi  inuner  engen  MuUeriuuiid,  der  nur 
eben  düf»  Einhigeii  dei-  ZangeiduflVl  g€Rlatt*»lB,  um  den  n  n  h 
Dicht  VüUfiUmUg  iß  ilci  Mille  des  Ikckeiii  »kbeudeu  Kojil 
die  Zange  m  und  hatte  die  Freiub,  9m:h  melireren  schwereu 
«nd  bddut  voraichligeD  TnetioiMii  den  Ropf  bsrab-»  vor* 
mid  emporzaiüfiben.  Bas  Gthonm  war  etn  kbeodes  MldcbeD. 
In  d«i  ersten  24  Standen  war  die  Entbundene  sehr  erscMpft 
und  liiJlh-  aiirli  iiidiL  die  Kr.dl,  dcji  l  riii  m  fullreren, 
v><'l(lMii  icij  1^  Stunden  nacli  der  EuiIuirIuuj;  durch  den 
haUiiUer  wegnahm.  Später  uriuirte  die  Kranke  selitöt  unter 
dem  Geliraucbe  planender  MitlcJL  Die  AbaoudeniDgen  9jß»  der 
Gebäruiutter  waren  die  gewölinliclient  nur  die  Milchsecrelion 
blieb  am  dritten  Tage  aus,  so  desa  das  Kind  kOnatlicb  genährt 
werden  innsste.  Vier  Wochen  s|>ruer  machte  die  Wüchueritt 
gesund  ujid  wühl  iJurn  ei'>teii  Kii  t  It^ mt:. 

Leichter  war  die  zweite  Eiilbiuduij|{  derselben  Frau  iui 
Anfange  des  Oetubers  1858.  Sic  war  wiederum  an  das 
ncbtseittge  finde  ihrer  Schwangerschaft  gelangt  Nachdem^ 
fm  mam  gniea  Tag  laug  stetig  »nebniende  Weben  gehabt 
äattn,  Hand  ieb  4bemlf  8  Dir  den  MimermMid  ven  der  Griaaa 
eines  Guldenslückes  mveilert,  aber  von  >•>  ti  irieu,  «lisehoo 
dfinutMi  Kruideru,  da8>  er  sich  trotz  der  lirUigslen  Wehen 
iuciil  vieiu*v  ausdehnte.  Als  ich  ihn  nun  mit  den  drei  mittelsten 
Kngem  der  mchlen  Hand  mehrere  Male  in  den  Webenpanaatt 
Mipi  diihiii  balle,  gabm  din  Rinder  in  den  nfdier  dmüT 
Mgenden  Waben  ao  nach,  dam  der  MMtamHind  sich  gegen 
9  Uhr  wenigstens  bis  zur  lläHlc  erweitert  hatte  nnd  dia 
Rfinder  ^ich  weich  anfulilrn  liessen,  Die  Wilnn  irit  hen  nun 
die  Fruchthlase  zwar  in  dah  Hecken  bun  in,  allem  der  bchwer 
m  erreieliende  Kiiuieskupf  trat  nicht  eix^r  in  den  Eingang 
4aa  fieclfaana  binem,  ala  bia  ich  die  Ulase  geaprengi  hattn 
Tfnli  alkr  Weben  rOekt«  aber  der  Kopf,  dar  die  nvaln 
Scbldallage  hatte,  nicht  weiter  m  dna  Becken  herab,  «nd  die 
Kreuzschmerz eu  waren  auch  in  «len  Weben()au.HiMi  so  un- 
ertrdgli«  Ii,  (l;iss  die  Kreis^sende  in  dir  jjjrossi«'  \utn-^tn»g  versetzt 
wurde  und  uui  äkii  herunn^usciiia^^eu  auling.  ich  legte  daher 
jüal  die  Zange  an  «nd  %10  Ubr  war  nach  einigen  Tractionan 
ein  altfkar,  Wl<»dpr  Snalw  gtbam.  Din  J*ia«hgebart  nabü 
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ich  sofort  MS  dem  Uterus  Imtmis,  de  kk  Bach  4sii  bett^eu 
G«liiirt8Mi8tr«ngitngefi  hu»m  des  Uterns  fUrdMele  «nd  mmk 

schon  ofwas  Blfit  m  pclu  ii  anfing.  Bald  (Inmnf  aIxT  oinlrolende 
Naciiwrjicii  iiohcn  in  di»  >er  Itcziehung  jcd«'  Hcfürchtung.  Im 
Allgonieiiieii  verliof  aucb  das  Wocheiibeii  gut  und  kam  das 
SliHungsgeschSft  besser  zu  Stande. 

In  Jteidcn  PSUen  aber*  wurde  ich  zu  der  etwas  zeittgen 
Anlegung  dor  Zango  nicht  sowohl  dnrcli  die  Engigkeit  des 
Beckens,  als  nodi  mehr  dadurch  beslinnnt,  die  holtif^cti 
' Kreuzschuierzen  zu  beseitigen,  welche  nicht  Idob  durch  Druck 
des  Kindeskopfes,  sundern  auch  durch  Zrrrung  des  MuKerbalses 
bei  der  so  grossen  Dnnachgiebigkeil  des  Muttermundes  hervor- 
gebracht  wurden  und  hier  Andeutungen  einer  entzündlichen 
Reizung  waren,  die  länger  dauernd  im  Wochenbett  so  leicht 
in  EützQuduug  übergclit. 

II.   RecfB  lülbmittel  bei  Wendaagrn  Ttr  Ablus 

des  tachtwaMcrst 

Schon  oft  hatte  icli  bei  Wendungen,  wenn  ich  die  Eihäute 
gesprengt  hatte  und  nun  betiufs  der  naebfolgeBden  £aclraclio« 
«ach  beiden  Ffissen  greifen  wollte,  erfafareii  nftsacs,  dies 
da«  iVuchtwasser  Beben  meinen  etwas  schwachen  Arm  äbirf, 
-der  Uterus  sich  aehnell  susamroeazog  und  ich  fnh  sein 
lau.sbte,  wenn  ich  nur  einen  Fus8  fassen  und  herahlcidMi 
konnte.  Ich  sah  wolil  ein,  dass  der  Grund  d 
gesobicks  einzig  in  dem  zu  /«'iiigen  Ablaufen  des  Fruchtwassers 
lag  und  biek  nun  fiir's  Beste,  dies  ferner  so  viel  wie  möglieh 
zu  verhüten  zu  soeben. 

Dazu  bekam  ich  den  25.  Januar  d.  J.  aufs  Neue  Gelegenheit 
Irh  hatte  an  dirscni  Tii^«'  vor  Milien i  irlii  hei  Frau  Af.  wogen 
Placenta  luacvia  centralis  und  heHij^ir  filetrorrbagie  ein 
Accouchement  forrn  vorzunelmien.  Nachdem  ich  nifthsani 
den  Mattermund  durcbdrungen  und  die  Hand  hoch  zwischen 
Eihäuten  und  Utems  gebracht  halle,  liess  ich  van  der  itebamme 
um  meinen  entblössten  Arm  ein  gebrauchtes,  daher  weiches 
llatitlliich  mehrere  Male  wickeln  umi  dasselbe  um  meinen  ^ 
Arm  grwickelt  au  <ln'  aussernu  Grsrhloi  iiisÜHMle  (Irr  Frau 
durch  die  rechte  Uaud  der  Udiaumie,  welche  zur  rechten 


Digiii^cü  L^y  (jOOgie 


Vli.  UopM^     bvitikftinicb«  MUlboilmigflii.  61 


Seite  der  Gebärendeo  sass,  ziemlich  fest  aiidrnckeD,  so  dass 
swischeD  der  tasseren  Oeffuung  der  Scheide  uiid  roeinem  ' 
Arme  kein  Zmebeorsom.  fibrig  blieb.  Hierauf  sprebgte  ich 
die  EUiäute;  ich  fühlte  das  Waaeer  an  roeioen  Arm  herab-> 

aber  nicht  beraiisl1i<'ssen  und  konnte  nun,  da  der  Fötus  inimer 
noch  in  seineui  \\  is^ci  volJsUiudig  schwaniin  und  (Ut  Raum 
des  Uterus  sich  iiicbt  vercugcu  konulc,  mit  Leichtigkeit  beide 
Filiae  £uaen  imd  begäostigt  durch  den  Druck  des  nach« 
airtaienden  Waaaera  dieaetben  leicht  eUrahirea  und  an  ihneii 
den  PMus  in  einem  Zuge  ba»  an  den  Nabel  berausbel&rdem, 
Audi  gelang  die  weitere  Extraction  deseelben,  welcher  lebend 
lUr  Welt  kam,  (larum  leichter,  als  givvöhnUch,  weil  hinter 
dem  Kopfe  noch  geim^  ^Va«jSLT  zuiürkgehliehen  war,  um  die 
nicht  selten  vorkonuueiide  Zusaauuenschnuruug  des  inneren 
Muttemrondea  um  den  Uaia  des  zuletzt  kommenden  üejpifea 
la  verhfltea  und  einen  nachhelfendcii  Druck  von  ^iben  auf  * 
denselben  auaaufiben. 

Ich  will  zugehen,  daia,  wenn  der  Geburtshelfer  einen 
starken  Arm  besitzt,  der  Ablluss  <les  Wassers  durcli  dcn^ellM'n 
auch,  (litsc'hoii  we^en  der  Naebgiebigkeil  der  Haut  nicht  voll- 
ständig, behiiulerl  werdcu  kami,  allein  für  einen  scbwadicif 
Alto  ist  jenes  oben  angegebene  Verfahren  von  grossem  iNutzefi, 
ael  ea«  daaa  mau  nur  einen  Fuss  lassen  will,  bei  vorhandenen 
.  Weben  bloa  behufs  der  Wendnog,  oder  beide  Pässe  fassen 
muss,  bei  mangelnden  Wehen  und  unter  allen  Umständen, 
wo  es  darauf  ankoninit,  die  MiiKcr  \uii  ihrem  Kind  so  schnell 
wje  möglich  zu  befreien,  aisu  bei  dem  Acci)ucbi;ment  force. 

Dieses  >'erfahren  habe  ich  nmi  seitdem  uodi  uiehrere 
Male  und  stets  mit  dem  beabsichtigteu  Erfolge  in  Anwendung 
gebracht.  Sitzt  die  flebamme  zur  Becbten  der  Gebarenden, 
so  legt  sie,  nachdem  sie  das  Handtuch  um  den  Arm  des 
Gehiu*tshelfers  gewickelt  hat,  ihre  rechte  Hand  unterhalb  des 
Ajiiies  des  Geburtshelfers  so  an  das  Ilandtueh  an,  dass  der 
Daumen  auf  die  rechte,  die  viei*  zusammengelegten  l'iii;;ei' 
auf  die  linke  Scbandippenseite,  die  hohle  llaud  uach  dem 
Itoniuie  au  zu  liegen  kommt;  uiagekeliri,  wenn  sie  zur 
Linken  sitzt. 
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DL  P«lypu  trb  tiUmi  ilcrt  M  dM  WlifaMa, 

Bei  iT.  M  war,  da  es  sicii  Hlcht  «Mim  tiMii  Kms,  ite 

Ammo  angetreten,  wHdie  erst  vor  fftnf  Tag<»n  nieilpr^ckMinmen. 
Sie  vviinli»  nis  Wfirhnwn  gppfl«'^!:  dofh  jnn  ktf  man  an 
rhr  Tags  daraut  sriu-  hässiidi  necljcitden  Abgang,  wie 

ilhfiiiaupt  einen  unangenehmen  Gerucli  um  sie  herum.  AjR 
10.  Tage  ihre»  WodmilMttea  alMMl  aie  a«r  und  iiaAle  Wbn 
fficlite  Riage  m  IWimi.  An  14w  Tage  war  jiMieh  wMireirf 
d<^s  Stflleiif  vM  iMtUes  Blut  nebst  BhitsMolien  bei  flir  ab- 
gegangen. Ich  untersucht*»  und  fand  fleu  MiitliTinuud  norli 
aiilgciuckert,  doch  imi  so  weil  grittlin-!,  tl.i^s  i(  Ji  die  SjMize 
des  Zeigefingers  in  deuselWn  eiiibriitgen  koiiote.  Palkaliii 
tliusste  sich  legen  und  erhi<^  £iii8pnlB«qgeii  foa  und 
RanboleiaQfln«».  Nichtadestoweniger  trat  Ma  Mm  90.  Hige 
ooch  vier  Mal  atarlLer  fibitveriiMt  «fo,-  awei  Hai  m  Bette,  ebi 
Mal  im  Sitzen,  dee  letzte  Mal  im  Stehen  Mm  Umkleiden. 
Hierbei  war  rharakterislisch,  dass  d.i^  Hlui,  wenn  es  fort- 
geschossen \wir  mid  «MiK»  grosse  Pfiltze  im  Bette  oder  auf 
den  Dielen  gebildet  hatte,  wieder  «cbnell  zu  Oieaaeft  aufhörte 
and  in  der  Zwiscbenaeit  von  eineaa  Maie  warn  andeimi  mm 
ein  gelinder  ührtabgang  toitbestand,  dtgu^wi  dar  Mrieftaide 
Abgang  nebenbei  eicb  niel«  betteria.  CMtalin,  welobe  die 
äusseren  Zeichen  df*s  Rlutmangeis  an  sich  tragend  foi'tslillic. 
war  bei  gutem  Apix-iit»'  und,  da  sie  Wwvxw  Zuslatidr  oiit- 
sprechende  Nahning  .erhielt,  nicht  selir  entkräftet.  Das  letzte 
Mal  untersuchte  ich  sie  wieder,  fand  den  Muttennuiid 
emem  Zvlle  gedfbet  und  in  ibm  eine  Geaebwidai,  die  eicb 
wie  Naebgetiort  anfühlte,  die  Oestall  einer  groaaen  Pflaoofiit 
batte  ond  aus  der  oftnbar  die  Blntewg  herNtfirte.  Da  diraefP 
Mal  —  es  war  g<'g<'ii  Abend  —  d.4>  liiiiL  iiinner  niK-h  l<»ri- 
riesehe,  lam|»o!nrle  ich  die  Scheide  mit  in  Essig  getaucbliMi 
Waschschwanmichen ,  gjdi  innerltch  Aeki.  siilfituir.  dil.  und 
Heth  die  strengste  Rohe  an.  Am  anderen 'Tage  lirüb  nabna 
ich  die  Schwimme  heraus,  ging  mit  der  ganien  liaiid  in  die 
Vagina  ein  und  ftnd,  dass  die  Qeschwtdst  an  der  reehtra 
Seite  des  inneren  Muttermundes  mit  einem  (ilirftsen  Stiele 
augt  lit  flet  war.  Ks  grlaiii;  mir.  dies<*n,  iudeui  ich  den  rii  iii« 
äusberlicji  luil  der  buken  Uaud  berabdrüciite,  mit  den  ISägeki 
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des  Daumens  und  des  Zeigfüngors  abzukneipen  und  ieli  bekam 
80  den  2  Zoll  langen,  V«  Zoll  dicken,  an  mt^breren  SlpUen 

gtüjorstenen  Fleisclipolypen  heraus,  dessen  Sductur  aus  Fasrr- 
gif  wehr  mit  eingesclilosseiicu  kleinen  Höhlen  bestand,  welche 
wiederum  mit  zarter  Schleimhaut  ausgekleidet  waren.  Hierauf 
lügte  ich  wieder  einige  in  E»iig  getauchte  Schwämniclien  eiui 
wekbe  ich  den  anderea  Tag  wieder  enUernte.  Zwei  Tage 
darauf,  da  keine  Blutung  OMibr  einlrat,  lieaa  iah  die  Kranke 
aulklelMi.  Ibw  Mile  Genieb  am  sie  herum  war  feraebwundBn 

• 

und  das  Ansriien  der  Kranken  wurde  nun  ISj^^iich  bcssiT. 
Dio  Mil(  liM M  i  cliun  war  während  dieser  ganzen  Zeit,  wie  dies 
nur  bei  einem  übrigens  gesunden  Altenburgisdieii  Hauerinüdchen 
lialtündaii  konnte,  fui  geblieben  und  blieb  aiaoh  -wfthremi  • 
der  gamen  ScUbmgaiienode  dieaeibe,  so  daefl  das  Ihr  an- 
.  f  ertraute  Kind  sehr  gut  gediehen  ist 

IV.  Aafüllaug  der  Uarublase  uU  («<  liurtsliiuderui&&* 

Im  December  Torlgen  Jahres  hatte  ich  ein  Kind  auf  den 
Kopf  gewendet  nach  bereits  erfolgtem  Ablhisse  der  Wässer 
und  geschehenem  Vorfalle  des  rechten  Armea   Trotx  der 

Anwendung  des  Seeulu  coinntnni  uai  die  Welienthätigkeit 
niehl  ergieliip.  her  Kopf  war  widd  nach  Verlauf  von  zwei 
Stunden  im  oberen  Becken  feslei-  «^ehlellt,  alter  der  vordere 
Rand  des  Muttemuindes  blieb  straff  und  ich  fohlte  vor  ihm 
die  vordere  Wand  der  Scheide  blasenartig  berabgetriebea 
Es  miissle  dies  die  volle  Blase  sein,-  die,  weil  der  Kopf  über 
ihr  Btand,  iM  noft  naeh  unten  ausgedehnt  hatte.  Iffi  Nm 
iiitii  kranke,  die  vor  der  Wendfinjr  schon  uiiniit 
wollte,  nocliiiials  uriniren  mul  über  eni  iNusei  Lriii  IIkss  ai». 
Sofort  Hei  der  Kopf  in  die  Mitte  des  Beckens  bereiii,  musste 
aber  doch,  da  dm  Wehen  ausblieben,  und  da  er  selbsi  sehr 
gross  war,  tod  mo*  mittelat  der  Zange  mctraMrt  werdm.  Der 
sehr  starke  Knabe  war  asphyfctisdi  und  kam  erst,  na^dem 

er  in  Folge  der  Einwirkung  der  Luft  mehrere  Male  lilut  und 
Scliieiin  ausgeniest  und  spüler  bta'ausg^'iuocben  halte,  zum 
voUstäodigeu  Lfilieu« 
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VUL 

Notisen  ans  der  Jönnud-Literatiir. 

»   

BMt  Die  pAthologitche  Anatomie  dei  Kindbettfiebert. 

N»ch  <lcn  Soetronsbefunden  von  50  in  den  drv'i  Jahren  roa 
lftr>4  bis  Anfaiij:  IHns  im  Honpitale  zu  München  imi  Kindbctttiebot 
Ver.storbenon  j^ifbt  Verf  folf^etiilp  lU-iiierkiingen :  »Für  dn«  Pner- 
pcraltii'ber  gicbt  <!S  einen  constanten  und  cbarak  tcristiisc h en 
Befund,  uiiuilicb  die  aut  der  Innenwand  der  Gebiiriuutter  üef^cnde 

•  breiartige,  schmierige,  rothbraune  oder  scJiw.uzlirauuc ,  udcr  uutii 
f?r»uischwnrzo  Masse,  vvelcho  hier  und  da  brandig,  hier  und  da 
fauüjj;  riecht.  Erst  die  Dauer  der  Krankheit  wäre  im  Stande, 
dieses  Kennieichen  »n  verwicebeo.  pieee  BeeehAffenheil  der  sieh 
eonttiint  Torfindenden  Mnsee  I&sat  keinen  Zweifel  durfllier,  dnM 
in  ihr  der  Ansgangspnnict  fttr  die  fiBtwiekelvng^.  dee  Pnefpeml- 
üeberB  la  snelien  sei.  Dm  Paerperntfiebor  «teilt  lieb  ab  In- 
feetionskritakbeit  dnr,  das  inficirende  Gift  liegt  an  der  Innenwand 
der  Cebttrmntter.  üeber  die  Ur«ac1ie  dieser  FSntniss  oder  diesea 
Zerfalles  Ist  man  jedoeh  niebt  im  Riaren,  ob  die  nnmittellwra 

.  Uebertfacnng  eines  Giftes  in  die  Geblrm'ntlar  «tettfinde  «der  dl« 
roransgnl^ende  Yergiftni«  des  BIntes  dnreb  Minsmen,  weloke  den 
Zerfall  secundär  herbeiführt.  Für  eine  Verbütitng  und  rationell« 
Therapie  der  Krankheit  ist  es  aber  durchans  nicht  gleicbgöltig, 
für  welche  Anstcbt  man  sicli  entscheide.  I^t  die  Gebftrmntter 
der  einzige  Aasgangspunkt  der  Krankheit  und  mnss  man  sich 
dieselbe  als  Infectiou  denken,  so  sind  doch  die  Woge,  mittels 
welcher  die  lufection  za  Stande  gebracht  wird,  vorachieden  und 
ist  auch  ju  nncb  dem  eingeschlagenen  Infectionswegu  die  g^uuse 
Gestaltung  der  Krankheit  eine  andere.  Ks  las.sen  sich  uämlirh 
anatomisch  zwei  Wanplfonncn  des  l'uerpemlfieber.s  von  einander 
trennen:  1)  die  pncrjienili'  ISiiinie  und  21  die  pn^rpernle  Peri- 
tonitis. Diese  zwei  HiiU}itt unnen  sind  hucIi  ivlinisch  von  einander 
«uterscheidbar  und  in  projznostischor  und  thernpeutiHchcr  Be- 
ziehung ausciuandur  zu  hallen.  Die  sonstigen  lienennungeu, 
wie  Oophoritis,  Uterinakroup,  Uterinalruhr,  Utcrinalputresceua, 
Ifetrophlobitis ,  Lyukphangioitis,  Phlegmasia  alba  u.  s.  w.  sind  alle 

•  nnter  obige  swei  Formen  in  subsumiren.  Für  den  Namen  Peri- 
metritis wMre  Peritonitis  pnerperalis  nnd  fiir  Bsdometritis  wXre 
Pjaemia  pnerperalis  geeigneter,  weil  das  Faerpeimifieber  kein« 
loeale,  sondern  sicherlich  eine  Allgemeinkrankheit  ist. 
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DNi  Pnerperalpyäuiiä  tüdtetc  in  den  beobaehteten  Fälleu 
gewöhnlich  ni4;liL  var  dem  neunten  Tafi^e,  eben«o  oft  erst  oach 
drei  Wochen.  Sie  kam  relativ  häutiger  vor  zu  Zeiten,  wo  keine 
oder  nur  eine  kleine  Epidemie  anzunehmen  itit,  in  Samiitu  15 
unter  60  Flllen.  I>eo  Weg  nur  Infection  bieten  die  Venen,  die 
py&orficU  Fora  tel  elmraktorliin  Awnh  nielit  seqaettrirte,  eiter* 
flllirMi4e  Pfr9|^r»  In  d««  Venen  dar  Pl««eiiUrateUe,  der  Gebit^ 
Biiittenrandniig«  tn  dem  Einen  der  Plesos  pamptnifemee,  eewie 
to  der  etnen  eder  andern  Venn  e^rmttlea.  Xle  Üuiden  eidi  Mde 
epennntlene  verpfropfl  nnd  nor  ein  Mel  die  gMne  Venn  envn 
ittMor  mU  nnUngeniea  Oerinnael  gefUlt  Zwei  Mnl  (nnch 
B  nnd  6  IV^oelien)  der  Siter  der  VeMsplexne  ktolg  eingedielti; 
Die  iogenmnton  metaetolieelien  Heerde  elnd  al»  Beweiemlttol  für 
dl«  Pytmie  niebt  nolkwendig  «nd  bei  der  Pnerjpemlpjiniie  w- 
MMenidMg  gellen.  Unter  IS^iUen  fanden  eie  eleh  in  den 
Lnngen  friieb  aar  I  Mnl  nnd  ab  IMge  Maase  1  Uni  (Fall  Ton 
i  Wochen).  Will  man  nicht  swel  FlUe  yenJebal&ren  h&nnrrbn> 
fliehen  Heevden  blerberBäblen,  eo  emr  eigentlich  immev  nnr 
Zinngcnödem  sngegen.  Die  Pleuren  zeigten  hHufig  Eccbjrmosen» 
Drei  Mal  fand  aicb  eiterig  Exsudat  in  der  Brusthöhle  ohne 
pjKmischen  Lung^c^ninfarct.  Die  Nieren  zeigten  1  Mnl  py^miacho 
Heerde  and  2  Mal  punktförmige  Rlutauttritte.  Zwei  Mal  hatte 
sich  ein  Hypopyon,  Mal  Eiter  in  oder  um  die  Gelenke,  l  Mal 
Rothlanf  der  Nase  und  2  Mal  Phlcgtuasia  nllin  ans^ebildet.  Die 
Milz  war  regehiiaspi^  ^roys  (sofern  die  Krankheit  nicht  Über  drei 
Wochen  dnnertrj,  enthielt  3  Mal  gelbe  Keile  und  1  Mal  einen 
bereits  käsig  [gewordenen. 

Die  Peritonitis  p  u  e  r  p  e  r  a  1  i  s  wnc  häutifijer,  heftiger  und 
tödtete  immer  rascher  als  die  ryiuuie,  sc[ion  vom  zweiten  Tage 
au  nach  erfolgter  Geburt,  3  Mal  hkutii^er  iu  dor  ersten  Woche 
^Is  in  der  zweiten.  Aus  der  dritten  Wo  ehe  kamen  fast  keine 
Fälle  mehr  vor.    Unter  32  Pillen  endeten  nur  2  nach  6  und 

5  Wochen  tSdtlich.  Stete  wurde  eiteriges  Exsudat  gesetst,  18  Mal 
iind  eleh  Biter  in  den  Tttben,  einseitig  oder  beiderseitig,  U  Mal 
Wer  inbeerVe  an  der  Oebinnotter,  beaonden  In  der  Wbe  dne 
Bnlaee,  aber  nneb  an  den  Lnmbardrfleen  in  dealUeli  ikiitbar.en, 
▼nridlpen,  gelben  LymphgelftaeetrKngen  oder  In  Form  to»  um« 
■ebriebener,  matienbaflerer  Blterinflltntion  im  Bindegewebe, 
beeenden  nnterbelb  des  Abganges  der  Tnben.  EHer  In  den 
Tuben  nnd  perintetlner  enbeerSeer  Biter  mit  einander  eombiniri 
ted  aieb  nnr  4  Mal,  eine  Comblnatlon  mit  YenenpfirSpfen  nnr 

6  MnL  Die  Venenerkranknng  bat  keine  Besiebnng  nnr  Perttonitia. 
Die  Perttonitia  ISast  sich  Ktleloglieh  nnd  anatomiaeb  tebeften 

'    1)  In  Fftlle,*  bei  denen  dnreb  nnmittelbare  Uebertraguag  des 
giftigen  Stoffes  ane  der  Gebärmutter  durch  die  Tuben  Peritonitis 
eraengt  wurde  (womnf  Terf.  aehon  im  Jnkib  1656  in  HmU  nnd 
M oaatMebr.  t  OebwrMu  16W.  Bd/ZIT  *  Bit  I.  b 
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/yett/tff^  MImMII,  Tin.  im  «afiMtkM  ftaiMkl  bfi«>  naä 
S)  in  tdlelie,  hei  «4leliMi«inih  iiMkialMM  i«i«lniia«ft  teffM 
VMI  der  laiMiiMch»  4ir  G«MiMiillM  »vi  in  41«  l^fvphgftllMi 

«Mäalta  Stitegm  «ad  fiüoiteeidiiB)  wd  Mifon  taeh  U»b«t* 
tn^ping  TOB  da  ww  PAiltonUltfcaif  ai:«em(Ni  rarde.  Dia  Padtonilit 
davah  Tnbeaeitar  kt  di«  b«i  wftiteai  Molhler«,  rda«  aad  pHaitiv 
«MaBadliiiht  Fonui  jüa  aadare  dagafMi  dl»  won  aUaa  halllcrta 
Pona  das  Paa>p«ralfleb«i«  aad  haaunt  bospadar«  b«i  «fpidamtodiar 
VarbraitoDg  vor.  —  Die  wielitictten  Nebenbefunde  bei  Fari^oaltii 
waren:  Oedem  der  Jj&ientöoke,  dia  Uil%  (10  UmI)  Targröaeert, 
Leber  immer  blass,  ebeata  Hieran  und  Milz;  d««  yaiitanHala 
Exsudat  häu6g  in  geringer  ll«lget  die  Darmwäode  regelmXssijr 
ödematös,  ihr  Rohr  mit  Gasen  und  wässerigem  Inhalte  gefüllt; 
8  Mnl  niyththeritiA  DÜt  qncrgAagerten  oberflächlichen  äabttans- 
verluaten  io  der  Öchleiinhant  des  lilinddaring ;  LuogeU'Wlcm  und 
liypoätutische  HlutfuUuii[j^,  J  Mai  nut  dci-  Plcum  h'urjerstott-üöscblftg, 
1  Mal  Hydrotlio rax ;  öfters  pleurale  Eccbymosen,  3  Mal  Ent- 
xiindung  der  feineren  l^ronchien,  1  Mal  haraorrha^ischer  Infarctj 
1  iutramoakuiäro  Blutung  in  beiden  üeiueUi  1  i^arotitiB,  1  gim- 
nulirie  Niere. 

Die  P}  iiiLUL;  lind  die  j 'eiitoiiitis  [liiltoii  no^-U  fdigcnde  g-einein- 
(iiiiiic  Eii^üuscliafteii ;  I)  Fast  cuustant  lüicLtü  Öchwcllaiig  uuti 
wässerige  DurchtrUnkung  der  Kctroperitonäal- ,  Inguinal-  und  oft 
auch  dar  Mesenterlaldräsen;  2)  Osteophytea  an  der  innereoi 
SaMeltalel;  8)  in  awbfaraa  Ftllan,  baaaadant  la  jeaaa  dar 

-  Pjiinta  and  LymphgefftasratorpUon  Aaf^aaUaag  dar  NSanMM« 
ted  dn  dan  aaalaa  Sladiam  4«f  M^^b^a  BiigW  aataptaahaadar 
aiikfaakapiaahar  .Bafaad  dar«tlbai|.  . 

rata  ahaa  alla  aaabwaiabafa  Varlta4aiaag  kao^M  niabt  var, 
daab  ausarten  aleb  aioiga  dansb  dia  farinipftlfiga  Anadabaai^ 
dar  Teiiadaniag  dfaaar  valUMManaa  Ifagatina.  Markwttrdlc 
•llrha  aaak  aaia,  daai  aar  awat  Kadirldaa«  aalar  all«*  iO  mit 
ffabarcaldia  baballal  Miau  aaA  ^aaa  4m  tfiaa  ia  Hiaaaii^ 

'  ■abadantoadtni  llaaaae. 

(JUfstlkliaa  lalBUyifaatbl.  Balania,  Ha.  U,  1^.} 


fftiu!  A'pboriitiacba  Bemarkangaa  fib^r' daa  Kladtralt'* 
fiebar. 

V*irf.  Imt  während  eines  «ehnwöcbentlichen  AufentLaltes  im 
Vrtt^er  Gebiirhausc  im  Miirz,  April  und  Mai  lsö8  eine  dort 
ziemlich  stark  horrschunde  Epidemie  beobachtet  und  giebt  über 
die  Krunkhuit  folgende  Hemerkungen. 

PIötali9he  Kotleeruiig  der  CicbürmuLlcr  bedingt  sehr  häutig 
ainaa  FroataafaU  und  hat  ein  solcl^er  kura  nach  der  Gebart 
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darehaufi  koine  Bedeutung.  Von  Wichtigkeit  sind  jrdoi-h  Prüfet», 
welche  vor  der  Geburt  eintreten,  sowie  solche,  welche  »ich,  wenn 
nach  der  Geburt  eingetreten,  öfters  wiederhoien.  Die  l'uerper»):- 
kranken  fühlen  nicht  im  MindesteUi  dass  sie  schwer  erkranJkt  sind; 
Ko|plbchiners  tmd  8iiUM«t«önui9«n  Mod  8«lteBheH«B  Bad  a&ebeüu 
lÜMriiaiipl  beim  KMbetl6eb«r  «Ue  mili||*Q(iv«tt  Sym^t^mm  d«r«lMQi 
Bidrt  fM  VerhNhaiat  snr  Cr^rariHuig,  w«sludb  der  AftI  gewmimg^n 
IM,  itob  rfli  n  dl«  •^MtivMi  Bi«eb«iaMis*ii  tB  hBttea. 
Dw  KiadbBltfiBbar  triM  tBWdU  «pUkarfiBlii  alt  a^mdkob  bbI ; 
•yiil—heh  bMoadats  sn  BbMbb,  »o  Mob  andBie  KfBBbbBitoB 
fileblieb  toUwbibibii,  Im  Fril^Bbr  Bod  HarUI«,  «owobl  Ib  GabKr* 
biBiOTB,  ala  BBf  dem  LbbAb.  £im§A  n$hm  drai  Vowm^m  bbi 
1)  Di«  8«llleiBib«atfbrBi,  C)  Üb  PenMBiÜa  oad  S)  di«  Pyiaiie. 
Dtasea  iai  jedoBh  vnrlBhllf ,  dBBB  aa  giabc  bbt  «Ibb  eiBiiga  FariB 
i'  and  dJaaa  lH  diiVch  alebta  andere«  badlBgt,  aU  dBiüb  BiBt» 
BBffBetannf.  ExsndlB  Yttlaiifa  dta  PBBrpBrBlprBoessee  sind 
•ehr  bftafig  nnd  in  manchen  Fällen  ge wisse rmaaeen  uls  Krisen 
an  betrachten.  8ie  können  jauchig,  eiterig  und  plastittch  seiUi 
worauf  die  Constitntion  der  Kranken  nicht  ohne  Einflnss  ist.  Es 
kann  aber  anch  die  Krankheit  ohne  Spur  von  Kxsudation  sum 
Tode  führuu.  Nicht  selten  tritt  Heilung  ein  unter  Schweissea 
und  Diarrhöen.  Die  soj^cnutmie  pvümischr  Form  gehört  dem 
Fuerpt:i-Hlproc'*sse  ;^ar  nicht  an  und  riihrt  iu-r  VOU  mit  Fieber« 
reaction  vcrljnndcuer  Anämie  der  clmninnen.  Sie  kann  auf- 
treten, nachdem  der  l'uerperaiprocess  st  hon  längst  abgelaufen 
ist.  Die  meisten  l'xsudate  sind  eiterig  und  werden  ohne  Sjuir 
▼on  Pyjimid  resorbirt.  Daas  die  Anämie  bei  Schwangeren  uiid  ' 
Wüchiifcrinnen  eine  grosse  Rolle  spiele,  liogt  in  der  Beschaffen- 
heit dus  liiutaä,  iudcxii  da^äulbc  rcicli  Walser,  FAseibltiii  uud 
farblosen  Ulutkürperchen,  dagegen  arm  an  Albumin  und  rothen 
BtBib¥rpereben  iet.  Diese  Verbältniase  jadocb  diapMftiren  nicbt 
BlIeiB  BBBi  XlnibatliabBr,  d«Bii  dia  RaaptdispositioB  gieht 
itata  der  ObbIbb  afldBOklBBa  am  Tag*  daa  ÖBb&reoi.  Ctobwani 
ftBtbladBBgBn  baben  dBrebaat  keiata  fiiaflats  aal  dea  Puerperal* 
fBBdeaa;  Ka  gabea  nü  dem  FaarperalproeaMe  griBateotbaila 
Dlaubgaa  «iaber  and  bttdea  dieae  daa  Heiladiavotgaag  daaaelbeat 
fa  iBBaBbBB  FMlka  tritt  aber  trott  der  DIafrboe  keine  Hailoag 
•1»  Ii  Folg«  der  e— naaa  BlBtaeraetattag,  wel4fba  dea  Orgalfamal 
m  mkr  Wrabbttagl,  am  darcb  dea  ves  ibi*  eiagaaeUageneil 
BattaagapffOBeaB  aoeb  OeoaaMg  eiaialaB  aa  kJiamm,  fiaa  Ajttfi* 
bdiBu  dar  i>iatfb9BB  lat  oiae  des  aehilmaiatnB  ÜMBbelaaagea« 
«reBa  nlel^  angleicb  die  Pulsfrequeaa  bedevlend  nachlSasi;  gal 
ist  es,  wenn  DiarrbSen  plötalicb  wieder  eintreten.  Der  MeteoriBaiBa 
ist  im  Allgemeinen  ein  scblimaM»s  Zeichen,  Abnahme  desstflb^n 
dagegen  ein  günstiges;  ebenso  Abnahme  der  Palsfreqneina ,  in 
«rekbea  lelatereB  FiHen  baiaabe  iBMiar  Beeamung  afpti;itL  ttabr 
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«altoB  kramt  bei  bestehender  schwerer  Brkrftnkung  ein  langsamer 
mki  nMfer  Mf  tof  «ad  giebt  daaa  da«  TrockeDheit  der  Zange 
AvINMm.  Weftife  tthr  itiil«««  Fwihihig»  #fiifcw»rte 
SeiplMlIott  «nd  Mtackm,  M  liiilMMM  Ipat 

«flm«r>  wttte,  —  «te  ffilihin  Olyr» 

pM>7»e,  Mwl«  ibfOT  ttrtmii  Im  »*Mto  Thtito  d—  UatwIiihMi 
•leht  90  tcktlaia  j«do«li  liBd  ftaMieh«  ftihna— .  AtMiMi 
KetutMMi  lind  ^iwClg,  imm  Wvwfcia««  tei  dfe  KaMiaAte 
In  €m  ÜiitoilMMrtMDd«f0w«^«  «Miati  te  iMm  O^mm  üai^ 
g^ltodw  hat  Wm»  kkt§g  Twkaaamato  Miitin  ItidtoPafHÜ^ 
weMM  «rar  whwaiihail»,  ata  daak  gtaaUiga  KiaaMMay 
UMal.  MliiaBi  iM  fataar  ffiialliawii,  «mb  lia  alahl  im 
Ohaniktar  «ilNS  Erysifialaf  haben,  a,  B,  Parpnra,  PtlaaMw, 
Baabyaiatttt  und  Erytheme.  OerinnTingen  in  den  Vaaea  aad 
Lympbgeftssen,  als  Phlebitis  und  Lymphaagnitfa  «allra(and|  mmk§  • 
Btsudate  ih  die  Gelenke  haben  die  BedeviMf  wm  Metaatasea 
DaaabitMi  ko»ait  hMdlf  la  dar  HsMialtmii  var  waA  M  kate 
ibiae  Zeichen. 

«  Einen  e  I  gen  thfimlichen  Verl  auf  des  Pverperalproeesses  bildet* 

die  Erkranknno;  im  Zellc»ewebe  des  Beckens  ansserhalb  «?e«  Raneh- 
fellr«  nrit  bedeutenden  Schmerzen  und  Lähmung  der  unteren 
J"!\ti\  inltuten  :  diese  Erscheinungen  verschwinden  nhev  iiuch  Em- 
lriTuii<z    dt's    lutcrs    rcj^cl  Die    h;itiH;^'sten    l'"ortJien  von 

Mütaätaijeii  sirn]  Lymphnngoitis  und  I'ärttonitiä ,  WLiiii^i  r  h;iuli^' 
Pleuritis  und  am  seltensten  Meningitis.  Die  Endouu  rriii«  hat 
keine  besondere  Bedeutung  und  gehört  doiii  Puerperal processe 
.  hiebt  an;  sie  kann  bei  all<  n  acuten  Kr^^uklieiteu  vvüürend  des 
WochenbötLoö  vurkuuiuicu,  wiü  auch  die  Colpitis.  Die  sosfenannten 
Ulcera  puerperalta  baLon  gar  keine  Bcduutuug  uud  «iud  keine 
Theilersoheinung  des  Pnerperalprocesses;  gleiches  gilt  auch  von 
den  stinketaiaa  Loohlaa.  Di«  Milobseeretion  kann  bei  Puerperal- 
kraakan  Ma  mi  Tkia  Ibrtdaam;  Ib  Aar  MahwaM  4ar  VIBa 
jfdaak  kört  ala  atf  and  nnriihikA  «•  Hilm. 

ttt  Baaag*  «if  tia  ttafspla  »Mia  FalgBalia  aa  kMMlM 
Mla.  Üa  Bitila  te  te^aa  iakr  hnrnl  g  T  nmin«,  4mm 
tat  dl>  fttwJifia^a  Matboia  angaaaigt,  jaiaah  natar  <bilail«i«iif 
Uotaikaltasff  dar  IHarrkSan;  kVtaa  diaaatkaa  ataa  Akaak»a  dar 
Baaelft«  anf,  ao  iat  diaa  dia  Ihaaaka  dar  katatta  aiigalfaMMB, 
Pafilkawag'  «ad  Taikiiida«  aiek  diatar  SoalHid  bateaka  iaaMt 
alt  badaatattdaü  Mateariaaaa  «ad  dadiab  kaitafHr  SatiHif 
dia  BaaakMIaa,  waiaba  daa  Brwmi  dar  iai  JPiMfpaMlfraaaaM 
aaHratendaa  Baachiakaaraatt  abglakt»  BlutBiiilaaiaagn  nMBia 
datier  nichts  gagaa'  dtaaalban,  aoadan  aakadaft  faradesa,  inde« 
ale  die  Anriiine  Termabfan.  JlBgaBalgfe  alad  da^^egen  Abllliiwliasi 
nnd  Eisnmschläge^  antaardam  ^abt  man  Landannm,  wrlrhea 
daahalb  gaifda  aiahl  aatttraMlaiit  iai»  waU  aa  aallUkad«  Waiaa 
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'Ito  MHmfMm  olohl  temt.  Mad  giebt  es  M  Mika  dw  '  • 
Meteoriimiu  und  AnwetealMit  der  Diarrbdaa  g^gen  41*  ▼•rt 
koMMSden  SateMMB»  Mi  IMilM  snaftmineB  atfl  Hugnesia. 
Ferner  «Mdet  man  gagen  ▼orkommende  Schmercen  «mmm  Ui»- 
•nhliige  an,  je4ooh  nnr  M  Abwesenheit  des  Meteorisaiw,  ind*» 
sonst  letsterer  dadurch  Termehrt  würde.  Ganz  zu  verwerfen  sind 
warme  BFtdcr,  indem  durch  sie  alle  Erscheinungen  pre^teipert 
werden.  Als  Qaliink  ▼•rAbtaiobt  man,  A^id.  phosplioric.  io 
WMsar  gelöst. 

(AeisUielies  IntelUgenablatt  bAiriscber  Aorsta  Mo.  7,  18690 


8$rrei  Babandluog  das  PuarparAlfiebari. 
« 

*  In  der  Acad.  de  inCd.  iu  l'ariü  tlieilt  Verf.  eine  ausführlicher« 
Arbeit  über  dio  Behandlung  de«  Paerperaltiebers  mit  und  hebt 
besonders  die  Wirksamkeit  des  DigUalins  hervor,  von  dem  alle 
4—6—6  Standen  ein  Komeban  (as  %nuda  das  Präparat  Digitaline 
HamoUa  at  QMrvwaa  aagamaMlet)  geialalil  watda»  volL  Untar 
9  FMflatt  toll  ai  <  Mal  gtoatig  gewivlct  tebaa,  amah  In  WOm 
TargaaahiHtaiiaff  KraaUiaift.  Bit  Hanptwirknng  baalakt  In  iat 
Vannindanuig  dar  Pala-  aad  Athdiiuigsfrequena,  mit  wlaha« 
«Bglalali  Mcik  dia  fiktlgan  Eiaakaiaaagaii  abnahoiaB.  £a  aall  vial . 
wirkaamar  aaia  ala  daa  im  naoarar  Zail  mit  daraalkan  Wlrknaga« 
walia  ampfaklaaa  Cbiirfn. 

(Oaa.  daa  Mpift.,  No»  60,  1869.) 


Simpmt  HararSbranearnnkaln, »  Naaroma  derVnWa,— 
Hyparftatkaaia  nad  Kaaralgla  dar  YalTa. 

H  r nr  ö  h  ren  r  n  rn n  k  e  1  n.  —  Die  HamrÖhrencartinkeln  sind 
rotbc,  sehr  scliiuerzliatte  >ieubilduDgen  an  dem  Orificiuui  externum 
der  weiblicbeu  Harnröhre,  die  nach  ihrer  Entfernung  sehr  gern 
sich  zu  roproduciren  pflegen.  Ihre  Form  ist  »ehr  wechselnd: 
bald  rnnd  and  glatt;  bald  unregelm;js3ig  und  knotig;  bald  koinincn 
sie  in  flacher  Ausbreitung  an  deu  iiaadcni  des  Orificium  vor. 
In  manchen  Fallen  sitaen  sie  mit  breiter  Basis  auf;  in  ruderen 
siiid  sie  gestielt.  Selten  liegen  sie  so  tief,  dass  es  zu  ihrer 
Entdeckung  einer  Dilatation  das  OrifieioBis  bedarf;  meist  er- 
aakaiaaa  sie,  sobald  man  dla  Sebamlippaa  tob  aiaaadar  antfarnt. 
ia  aiaigaa  Fillaa  afad  aia  aiaht  mit  dam  Orlfiaipm  Tavbvndaa» 
aaadaffB  aiitvaakaa  aicb  ie  daa  Caoal  da?  Hararttbra  klaaia.  Dia 
6y  mptona  diaaas  Laidaaa  afad  ia  aiaar  Raiba  vaa  Fillaa  baCUga 
Bahmaiaaaf  Ia  aiaar  aadaraa  B}l»airbag|aaa  ana  dam  Tbaüa  odar 
Baia^ngaag^  Tao  Blat  anm  Uria  $  Ia  aiaar  drittaa  aadliab  varlialft 
daaaalba  obaa  arbablieba  Baacbwardaa  vad  wird  aar  aafilUig  bai 
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BUp  webend  d«a  MdM  «vitMi  8jraip*MMta  d«i  luiMpt» 
CMiintrtM  «ad  d«r  Himorrbagl«  setiet  dl«  diiaMt  BitMlar  dteaw 
eMobwdbto  ataen  doppdton  Baa  dciMlbao.  QuuteU  UnÜ  aia 
MW  «laor  AobSaftuig  von  S|llfa«llalaellan  bavtebead  ailt  rdab* 
Htihar  EalwleMoag  von  Oairttkreo,  dia  aaf  ibfav  Obafflüfba  »lab 
atwbraltefeMi.  YTaH  betebMlbt  tl«  ak  dMidrItiaÄa,  papllllf«  Bitda- 
l^rewebfwaeberaagaa  yon  blaarotber  Farbe,  die  ia  flironi  Innero 
HoblrHQma  entbaHia,  welche  mit  CoHoidfliittigkeit  erfülh  sind. 
Die  Oefasse  vertheilten  sieb  darin  nach  Art  der  Vasa  vorticosa» 
iadem  gröafero,  in  die  Läppchea  eintretend,  «ich  innerhalb  der*  « 
selben  in  wellenföriiiigen  Fitjui^n  verbreiteten,  und  wenn  auch 
hior  noch  diesseits  der  capillären  Durchmesser,  doch  die  homo-^'^n»» 
Ktrnctnr  dfr  einwandi^n  Capillnren  zeigften.  In  f^en  Gf schwnlstrn 
t'\nd«>n  sieb  punktförmige  Uftmerrhagiea  älteren  und  jüngeren 
Datums. 

In  den  Fällen  mit  heftigen»  Srlunerz,  dt  i  sich  beim  Urinlassen 
nnd  beim  Coitu-n  his  jsuni  UnerüHglii  licn  >t*'i^:r>rt,  scheinen  die 
CariinTteln  die  Ötructur  zu  haben,  tiie  John  li^id  l'eobachtete : 
n  ir)ilich  eine  nngemein  reiofae  Anabreitnng  ron  Nerrenfaaern  -am 
enthalten. 

Zur  FeäUiellung  der  Diagnosu  gcnagL  die  (JutersucbuDg 
aiit  deu  Fiager  nicht,  6ondera  mau  musa  die  Scbamlippea  von 
eiaaader  eatferaen:  daaa  eracbeiaea  dem  Ange  die  Yaiaabiadeaaa, 
obea  beseiebaetea  Formen.  Dibal  iel  daaa  dat  OrMetnm  dar 
HerarSbre  bald  erweitert  nad  die  Sebleimbaei  yorgefbllea,  beM 
▼erkfirst  aad  xutammeagesogen.  8»  Tergleicbt  diese  BUdaagea 
dea  iapara«  BUtmorrbaidea,  denen  sie  in  der  rotban  Farbe,  dem 
>  ruaden,  lobnlärea  Baa  und  der  Neigung  in  Blatangen  gleieti«a, 
▼on  denen  sfe  sich  jedoeb  durch  ihre  Bebmerahaftigkeit  au  allea 
Beilen  und  dnreb  ibre  Ketgang  lu  Reeidiven  linlarsebeidf».  Kine 
Btterung  ia  ihrer  Umgebung  giebt  oft  Anlask  la  einer  Art  yod 
Leukorrhoe. 

Was  die  Bebandlung  angeht,  so  liat  maa  in  mUan,  wo 
dje  Fraaea  keine  Beschwerde  davon  haben»  gar  niesle  an  tban. 

Hind  dagegen  diese  Bildungen  schmerzhaft,  so  verfKhrt  man  snerat 
paliiativ  dnrch  Anwendnog  loealer  Anodjrnn:  wird  sich  jedoch  in 
den  meisten  FKllen  i\\  einem  operativen  Einschreiten  veranlaatt 
linden.  Bei  diesem  selbst  hat  man  nicht  nnr  für  die  möpflichst  voll- 
ständige Entfernung  der  Carnnkel  selbst  zu  sorgen,  sondern  in nss 
auch  auf  dif'  kleinen  rothen  Flecken  achten,  die  iri'-  ■IfJlriiiig  in 
der  Unigobwn^'-  de»  Orif.  urctht.  in  drr  Ilni'nri'ihrf'nsclilrimbnnt 
nnd  den  bf-riHchbarten  SchUMinJjHuten  zti'^trint  ^ind.  ♦^lions.! 
schmerKliaft  sind,  nnd  anrückte  blieben ,  gern  den  Aiist:aii_:-]innkt 
neuer  derartiger  Bildaagen  werden.  8.  meint,  daaa  diese  drüaen* 
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förmigen  Elemente  auf  der  normalea  Siofe  ihrer  Ealwickliuig 
•in  Aoaloj^on  der  Prostata  sind. 

Von  den  drei  Methoden  der  operativen  Entfernungen  der 
CaruDkeln  ist  die 

Applieation  einer  Ligatur  aehr  echmeralialk,  beeebwer- 
lieb  nnd  langdaaemd. 

Die  Exolsien  mittele  lleater  oder  Sebeere  ISset  eine 
betricbtliebere  Blatan^  ntebt  fUrebten.  Man  aiebt  die  Caronkef 
mit  einem  Haken  berror,  nnd  ezstirpirt  nicht  nur  Tolletttndig  die 
ganae  Oeacbwnlet  mit  dem  Stfielc  Scbleiipbant,  anf  dem  eie  eitst, 
sondern  ancb  Jene  oben  angedeuteten  aeretrentenFleeke.  Indeeeen 
bringt  aneb  diese  Operations  weise  nur  temporVr  H&Ife,  indem 
sieb  naeb  einiger  Zeit  das  Gebilde  reprodueirt» 

Die  Anwendung  des  Canteriom  actuale  als  Ferrum' 
candens  oder  als  galvanokaustiseber  Draht  hat  in  den  meisten 
Fällen  danemde  Hülfe  gebracht,  wenn  anch  in  einaelnen  wenigen 
ein  Recidiv  eintrat;  die  übrigen  Cauterien  sind  ohne  dauernde 
Wirkung.  Die  Anwendung  des  galvanokaustischen  Drahts  ist 
besonder?  nütslich  da,  wo  die  Carunkel  sich  eine  Strecke  weit 
in  die  Harnröhre  ausdehnt.  Unmittelbar  nach  der  Opcrntion 
macht  man  kalte  UniseblHgo  nnd  nach  dem  Abfall  dea  Schorfes 
Umschlüge  mit  Höllenystcin  -  oder  Zinklusung. 

Zur  palliativen  Iiih:uKlluiig  cuspfichlt  S.  eine  Salbo  aus 
Acid.  hydrocrun.  ilil  5j.  i»''^'  ^j.  I'^ti;  täglich  3—4  Mal  eine 
F.rbRe  "TO^is  einzurei Itcii.  Aconit,  (  lilnrofonii,  lauwarmes  Wa.sKor 
leisten  giito  Dienste ;  ebenso  weise  man  tlio  Kranke  aUj  während 
des  Urinlassens  in  einem  warmen  Halbbad  zu  sitzen. 

Keurome  der  Vulva.  —  Ansser  jenen  oben  erwähnten 
nefrenrelcben  Carunkeln  im  Orificium  urethrao  finden  sich  an 
dessen  Aussenfläche  wahre  Neurome  unter  der  Schleimhaut,  wie 
an  anderen  Körperstellen  unter  der  Haut;  auch  hier  besteht  die 
ainaige  Hülf»  in  der  möglichst  voliständigen  Entfernung.  ^ 

Hyperitlibesie  nnd  Keurnigie  der  Vulva. —  Bekosders 
bei  veilieimtheten  Frauen  kommt  eine  ScbmersbulUgkeil  an 
einem  bestimmten  Punkte  in  der  VuKa  Tor,  welche  den  Colns^ 
Alst  unmUglieb  macht  Mit  Hnrns  setzt  8.  den  Ü^nnd  dieeer 
Crsebeinung  in  eine  HyperSsthesie  des  N.  pudendus;  mneiht 
jedoeb  die  Dnrehsehneidnng  desselben,  die  schon  Burng  mit 
gutem  Kriolge  unternahm,  subcutan.  Ist  die  »Schniensempfindung 
nicht  so  bestimmt  auf  einen  Punkt  fixirt  nnd  die  fieaiebnng  an 
dem  N.  pudend.  nicht  so  deutlich  ausgesprochen,  so  wendet  maii 
die  allgemeinen  tonischen  Antinetiralgica ,  wie  Eisen,  Mangan, 
Arsenik  an.  die  oft  !nn^f!  fnrt^f^braticht  werden  mdsseu;  örtlich 
die  verschiedenen  Arten  der  Anodyna. 

(Uedical  Times,  2.  AprU  l»6^.j  B. 
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Bamon:  Ueber  ^ia  cawftltisme  Bafi^ia^ttttg,  #1s  MiM«!, 
4ia  £el»iiip«ie  sn  aBtarbreebiaii. 

Man  darf  die  Eclampsien,  welche  in  der  Schwangerschaft,  in 
der  Geburt  ond  nach  der  Geburt  auftreten,  nicht  snsammen- 
werfeti»  Die  letsten  tiod  fast  immer  die  Fol^e  Ton  Unvoralchti^- 
keiten,  Oemütbeerregungen  oder  «ine«  webtaa  Iforbo«  Brightii ; 
di«  EeUmpsie  w&hreod  einer  reehtiei ü^cn  Geburt  entstellt  dnrcli 
fibermässige  AiutienguDg  derFraa;  sie  tritt  nicht  nnf  beiknrsett 
Geborten  von  8 — 4  Standen  Duner,  fall«  nicht  dnrch  groaee 
Empfindlichkeit  oder  Albnminnrie  eine  PrSdiapoeition  beateht; 
bei  «ehr  achwaren  Geburten  eraebeint  aber  die  EcUmpaie,  ohne 
dnaa  man  im  Stande  war,  eine  Spnr  Ton  Eiweiaa  im  Urine  an 
finden.  Will  man  alao  die  Eelappaie  in  aoleben  FiUen  unter- 
brechen ,  ao  mnaa  man  froher  aur  kanatlic^en  Gebort  achreiten, 
als  man  es  gewöhnlich  thut;  der  Eclampsie  in  der  Schwanger* 
Schaft  ist  zaweilcn  noch  durch  thcr/ipeutiscbe  Mittel  vorsnbeugen; 
wenn  Albaminnrie,  Oedemi  Kopfschmera,  Qesichtstäaschnngeni 
Schmers  im  Kpigastrinm  u.s*w.  vorhanden  sind,  so  können  Ab- 
führangen,  schweiss-  nnd  urintreibende  Mittel  nütslich  sein, 
dann  die  tonischen  und  Eiaeniuittel;  brechen  die  Krämpfe  dennoch 
au»,  so  gelingt  es  gewiss  nur  sehr  selten,  die  Schwangerschaft 
his  zum  normalen  Kndc  zn  führen  nnd  dn^  F.'^ben  des  Kindes  zu 
r'^ttrn.  Soll  man  in  solchem  Falle  ruhig  warton,  oder  die  Oelnirt 
einleiten?  Pio  Ansichten  hierüber  sind  gothcilt,  die  Mehr/ahl 
entscheidet  «ich  für  das  Abwarten.  Aber  die  Natur  giel  t  uvs  selbst 
den  Weg  au,  dadurcli  dass  sie  durch  Jiinieuuiig  der  (jeburt  oft  die 
Anfülle  beseitigt  oder  mildert;  da»  Kind  stirbt  fast  immer  beim 
Abwarten  und  die  Frau  ist  in  der  grossten  Gefahr;  der  Eingriff  der 
Vfinstlichen  Entbind m;^  steigert  aas.serdem  nicht  die  Anfälle,  wie 
dies  ans  der  Praxis  zu  beweisen  ist.  Verf.  allein  kennt  18  Fälle, 
in  welchen  die  künstliche  Frühgebart  das  Leben  der  Frauen 
rettete,^  während  doch  fast  alle  Geburtahelfer  angeben,  dsss 
etwa  die  HKlfte  der  von  £cUmpaia  ergrilfenan  Frauen  au  Grunde 
gehe.  In  einem  vom  Verf.  eraXhltpn  Falle  leistete  dio  sehnella, 
kinsdicbe  Entbindung  fBr  die  Fnm  die  beaten  Dienaia,  wihnnd 
daa  SU  frfili  »bar  lebend  geborene  Kind  nach  14  Stundan 
s|arb.  Varf«  kommt  an  dem  Schlüsse,  man  miissa  bei  Bnkiwipala 
die  kOnatliche  Frühgeburt  machen,  aobald  die  Teinobiedaoen 
empfohlenen  tbarapanttschen  Mittel  nicht  schnall  die  AnflUte 
anhalten.  Beim  Abwarten  der  apontanen  Geburt  satst  m«n  du 
Laben  der  Frmn  ematticli  in  Gefahr  nnd  wliart  die  HoArang^ 
daa  Kind  an  retten. 

(Gas.  daa  Jidpit,  No.  27,  18690  ' 
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Tuberculoso  der  Ocbarmutter  ist  eine  seltene  Erkrankung 
Tind  sitzt  meist  im  Grunde  und  Körper  der  OtbHrmtitter.  Sie 
geaelit  sich  zur  Tnberculose  der  Lungen  oder  der  ftllfremeiDen 
Taberculose,  drnn  man  findet  meist  auch  Ablagerungen  derselben 
Katur  im  Poritonaum  und  den  Haucheingeweiden.  Die  Krankheit 
ist  jedoch  bei  gutej^i  GcsuadheitMzuütandc  uicht  beobachtet  worden 
und  deshalb  der  folgende  Fall  lehrreich  und  wichtig,  üebrigens 
wurde  die  Krankheit  erst  bei  der  Section  gefunden. 

Die  SOjührlge  gesunde  und  kräftige  PVau  hatte  schon  einmal 
vor  8  —  9  Monaten  abortirt  und  war  jetst  wieder  im  dritten 
Monate  ichwanger.  Eöclcensohmenten  und  OhnmAchten  plagten 
sie  die  ganse  Zeit,  looet  aber  blieb  eie  i^eaond  nnd  sehr  kräftig, 
▲m  Abende  de«  S8.  JoK  tanste  sie  nach  einer  ErmQdnng  noch 
mehrere  Standen,  am  SO.  Jnli,  beim  Anfetehen  an«  dem  Bette 
«npfand  sie  einen  «ehr  hefti^n  Schmer«  im  Unterleibe  und 
ward«  ohnmächtig.  Der  Ant  fand  «ie  kalt,  ohae  Pnl«,  fiber 
gewaltige  Schmenen  im  Backen  nnd  XTnterleibe  klagend,  dabei 
evbiaeh  «ie  nnd  rerlor  etwa«  Blut  aa«  der  Scheide.  Am  folgenden 
Tage  «tarb  «ie. 

Bei  der  Section  fand  man  in  Bauche  eine  betfichtlicbe 
Uoage  blntig  gel&rbter  Flüssigkeit;  die  Beekenhöhle  mit  be* 
deutenden  Blutklumpeu  gefüllt,  den  Utem«  an  der  linken  Seite 
des  Fundn»  zerrissen  und  aus  dem  Risse  ragte  eia  dreimonatlicher 
Föto«  and  die  «am  Theil  gelöste  Placenta  hervor.  Die  Wand 
des  Utertisgrunde«  war  so  verdünnt,  dass  man  deutlich  durch 
sie  hindurch  den  von  ihr  bedeckten  Theil  der  Placenta  sehen 
konnte.  An  derselben  Stelle  war  das  Gewebe  in  eine  breiir^e, 
morsche,  weiche,  kJiseartige  Masse  verwnndelt.  Das  Colhim  war 
gesund  und  eug  geschlossen.  Die  übrigen  iiaacbeiogeweide  normal. 
Die  Lungen  wurden  nicht  untersucht. 

(Union  medic,  Mo. 54, 1859,  aas  British  med.  Journ.,  Oct.  1868.) 

•  ,1 

S^aaaoM:  Ein  Fall  Ton  «poataaer  Zerrei««nng  der 
rechten  Sjmchondroei«  aaeroiliaca^während  de«  Ge* 
barteaete«. 

Die  !'^2jnhri^;'c  Zwcitgrcbärendo  trat  nach  nornmler  Srbivisnge r- 
schrift  um  H,  ,Tnni  IS'iH  in  die  Geburt.  T^as  Kind  hatte  dl*'  erste 
Öchadelstelhiug ,  rüekto  aber  bei  kräftir^on  Wehf^n  nur  Inn^sani 
Tind  rerTirsnchte  der  GebÄrenden  un.<»!iglichc  Schmersen  in  der 
Kreusgegend.   Das  lebend  geborae  Kind  war  8  Pfd.  16  Loth 
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schwer,  gross,  mit  harten  Knochen  und  einoin  in  aUen  Dnrcli« 
messe  rn  Terg^Ssserten  Kopfe.  DU  Botbnndon«  IkUto  iWhi  aAr 
ereehBpft  und  klagte  •ogleieh  nod  anhaheiid  fibef  «Iseii  Mhr 
hefligea  SiAoiers  in  der  Gegend  des  reebten  groesen  HttA- 
«ueachnitu«,  der  tich  Iftogs  der  binterea  Fliehe  des  ObeiechenkeU 
bis  suiD  Knie  herab  erstreckte  and  jede  Bewegung  hemmte  and 
apllter  faat  aaaaafBhrbar  machte.  Anfangt  wnrde  dae  Leiden  all 
lachias  bestimmt,  eine  genanere  Untersnchang  ergab  jedoch  mit 
Bestimmtheit  eine  Zcrreissang  der  rechten  Böftfnge.  Bei  jedem 
Versuche  der  Bewegung  gab  die  Kranke  an.  In  der  rechten 
(«esXssgegend  ein  Krachen  an  ▼erspdren,  ja  die  Umstehenden 
konnten  dasselbe  hSren,  der  innerlieh  nntersnchende  Finger  fubhe 
<1abei  anehCrepitation.  Der  weitere  Verlauf  derKrankhcit  hc^tKtigte 
dir  Dtn<:fnose,  ph  bildete  sich  ein  Abseess  ans,  der  am  7.  August 
in  der  (icp;end  der  rechten  Küftfuge  eröffnet  werden  k^nte. 
Weni<,'-c  Ta^u  nach  Kntlcerung  des  Eiters  schloss  eich  die  Schnitt- 
wunde, die  Geschwulst  sank  ein,  so  dass  man  durch  die  dünnen 
Weichtheilo  den  beträchtlich  gcwnlsteten,  über  die  Fn<^'«>  nach 
hinten  vorfiprin^ondcn  Rand  des  T>arml>eine8  deutlich  fithlen 
konnte,  -  IMc  Kranke  \vtirdo,  zw/tr  iiinknnd,  uhor  sonst  ^c«Tind 
entlass'^n.  In  den  bei{^ofügten  lU-nierk un^^'^n  zn  dit  -^em  Fullf-  liebt 
Verf.  besonder«  bervor:  Die  Seltenheit  den  VorkommcDS  einer 
solchen  Zt-m  issung  während  der  Geburt,  die  schwierige  Fest- 
sttillunij  der  Diagncisc,  d;i  die  Crepitation  nur  sehr  selten  wahr- 
nehnibar,  der  ganze.  Process  g-ewöhnlich  ^egen  die  nieist  zngleich 
vorhandenen  Erscheinnngon  de»  l'uerjicralfiebers  in  den  Hinter- 
grund gedriingt  und  erst  bei  der  Sectiou  gefunden  zu  Werden  pflegt. 
(Allgemeine  Wiener  medis.  Zeitung,  No.  8,  1859.) 

I    w  ■  ■  PI 

LtMoir:  Verunstaltung  dos  Beckens  durch  nnregel- 
m&ssige  Knoohenwu cherung  nach  Fractnren,  und 
durch  nicht  anrückge  brachte  Luxationen  der  Knoehen 
fes  Beekens  und  der  benachbarten  Knochen.       *  % 

Die  hierhergehörtgen  Fälle,  soweit  sie  ein  gebnrtshülflicbes 
Interesse  haben,  sind  selten.  Verf.  handelt  sie  in  drei  Gruppen 
ab.  1)  Verunstaltungen  durch  unregclmHssigc  Knoeben Wucherung 
nach  Fracturcn  der  Heekcnknochen  ,  2)  durrh  trauniatisehe  nirht 
zuriick'^f»l»r%ohto  Luxation  der  Becken-  und  benachbarten  Knoelu  n, 
'\)  dnr<h  spontane  Luxation  der  ^oro-Vertebxal- Verbindung 
(ftipondyiolisthesis). 

Fn  der  ersten  Onippf  führt  er  i.\rc^l  l^nobnchtungen  auf, 
o)  eines  FoU,  den  jt^apavoiM  im  Joarn&i  des  progrisi  ^  iklh^ 
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unter  (ieiu  Titel:  Beobachtung  einor  tödtUeh««  fleburt  in  Folg^ 
^  von  Fractiiron  und  d&raas  bervorgohender  Verunstaltung:  des 
Beckens  beschrieben  hat.  Die  PerROn  hatte  von  einem  Pferde 
einen  Uufschlag  bekommen,  war  nach  Heilung  der  üueken- 
fractoren  spliter  schwanger  geworden  ond  sehr  tchwer  nüt  dar 
Sange  eotbottden  wollen.  Sie  starb  ond  bei  der  Seetion  aelgta 
•leb  mnmw  fiettkcJien  Y«r1olsiiiigaii  dar  Waieblbtlle  alt  alt« 
▼•rhallta  Raodiatibrfiehe,  «ia  Brnoh  daa  raehtan  Dannbeiaea, 
•in  anderar  dea  raobten  ^inaraa  Sebambeiaaataa,  ein  dritter  diebl , 
▼er  dam  SflaMlekef ,  der  Mr  durah  elflett  ibMaes  Stnuig'YaiMlt 
w»rt  ^  6)  thkm  Fall  von  RowUmd  Maas  t«  tba  LaMat  IMd, 
iiMly  647:  Dia  PnMi  war  ttbergelbtaren  worden  wad  liatte  ahaaB 
llefMt  Eindraek  dae  Krenaea  und  ehiaii  bedentaniaa  Veraiproiy 
dea  Pramentorftin  laa  klefaM  Backe«  4aven  getfvgfafl}  ato  wlirde 
awel  Mal  gtMliab'dvrek  dfe  B«t>i7oto«la  eatbwdeai  ^  c)  «tnea 
JPHll  wün  DwM  is  deaiaelben  Jo«imI  daaaelben  Jhhtae,  eM- 
aeanaea  aus  Britftfb  and  ataerieal  jeuval  of  aeieaeea  i  iMa  Kranke 
war  im  vierten  Menate  der  Schwanj^ersohaft  die  Treppe  bin mtor- 
^efallcn  and  starb  am  Bade  der  flekwan^orschnft  nnontbunden. 
Bai  der  Seeiion  fknd  man  das  8acnim  ia  fier  Sttt^a  getrennt 
«ad  swei  denetbes,  welche  dareb  Oalltw  ireftaideB  waren«  flUtea 
ftlat  die  ganse  8che!de. 

Für  die  aweite  Gruppe  kennt  Verf.  nw  ein  PrSparat,  No.  13 
in  dem  Mns<'e  Dnpni/trcn,  ron  dem  jedoch  dip  Oeschichte  un- 
bekannt ist.  Der  Srh^nkelkopf  ist  mit  irr  rrnuno  r^fwaltsnm 
in  die  Reekenhöhlr  r ■  n L^etrieben ,  woh-^i  f1a'^  i);uTnbcin  und  die 
i*fannenknochcn  vielfach  zerRpljtfnr»  und  duicli bohrt  wnrden. 

Für  die  dritte  Gruppe  besclireibt  Verf.  (IIl^  liiknnnten  Hecken 

ans  Prnr»  und  Paderborn  (s.  Kilian^  Spondyloliwthesis^  1053)  und 

fügt  daran  ein  drittes  zu  Pari»  nnter  dem  Titel:  Vice  de 

conformation ,  gro8»e.«s*>.  op/ration  crsnrienne,  mort  et  nutopsio 

beschriebenes  nnd  von  lieUoc  im  Bulletin,  No.  2,  8e  ann(5o  und 

tn  den  transactions  m^dicnles,  t.  XIII,  p.  285  bekannt  gcmacbtöf 

Becken.    Es  stammte  dasselbe  von  einer  40jährigen  Fran,  die 

B  MfA  aebwanger  gewesen  war,  das  6.  und  G.  Mal  abortirt  wad 

die  dbrigen  Male  kleiae  Kinder  schwer ,  meitt  ailt  Hilf»  der 

Sange,  geboren  hatte.   Nur  1  Kinder,  daa  dritte  nnd  abkte, 

kamen  lebend  aar  Welt,  da^  entere  atarb  naeb  18  Hamaiten,  daa 

letate,  diitth  den  Kalaerac^nitt  gebeme,  nicfa  17  Blonden.  Daa 

Becken  leigte  bei  der  Seation  der  15  Btooden  nack  dem  Ketser' 

eefattitle  an  innerer  Verblntnnif  geatorbenen  Frao,  Bpnra«  von 

akgeinnfener  Oaflea  «n  den  drei  nnteralem  Baoek«  tind  de» 

obeftten  Kremwtftel»  dnreb  welche  der'oatente  'BanehwIHMl 

feeokwmden  nnd  der  vieffe  rechtwteküeh  naek  vehi  ffegen  da« 

okeiMan  Krenawlfkel  «ngeaelvt  war.  Dia  Wlrhelattde  rafete  i« 

daa»  aiariien  Bosen  okerhilh  ded  Beckens  meh  TUni  twd  «Mm» 

■ 
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'Vin.  Nottaen  aus  der  Joarniit- Literatur. 


Ktuamault  V^htt  «inlkSrnigo  Oebirmatler  ohne  fmd  mit 
▼  6 rkfimmertem  Nebenboriie. 

Nach  einer  Einleitao^  über  die  Eniwickelaog  der  Gebär- 
iiitittcr  und  ihro  vcrschieHpnnn  Bildunp'sfehler  gebt  Verf.  zti  einer 
g«^nauorcn  Hcschrcibting  der  einhorniL^on  OebärmaUer  obae  und 
mit  verkümmertem  Nehorthorno  iiix  r. 

Veranlassuni'  r.n  «pinci  Arbeit  j^ab  i]cm  Vorf.  die  Autliodung 
druier,  früher  n  lNskainiter  Fräparat.  v  u  üterui  anicornis  com 
rudiinento  altcrius  in  den  Hei<Ielbcrpfer  muitotuischen  SamuilungeB. 
l)er  erste  Fall  ist  vfin  Tiedf/nami  in  MeckcVs  Archiv,  Ism,  Bd.  V, 
•S.  134,  als  Uterus  mit  zwei  c atwickolteJi  HÖrnciu,  dar  zweit«! 
▼on  Ctikak  in  ».  Diss.  inang.  de  graviditate  cvtrauterina,  Heidel- 
berg 1824,  als  Kierleiterschwangerschaft  beschrieben;  dat  drill» 
Pr&pArat  ist  van  HeufMmr  18M  an  üageU  gMohtakt  ttSd  lA 
Mmidi't  Jfthrb.  188«,  Bd.  XI»  B.  880  in  d#i  ll«d.  dM 
Ycralfli  IMr  Haitkand«  i&  Pramsra,  1886,  Ha.  51,  alt  fiiarlaHar- 
•abaraagaraahall  bascbrtabaii.  Efai  gMumarMStadlvoidarLitaniCvr 
d«i  ütaniB  dvplax  nnd  dar  OraTiditM  tabarU  lafcrta  dan  YmL 
waBigatana  aia  JOatsaad  biarhar  mit  Baatimmtiwit  odar  daak 
WabnokaiaUakkaU  an  siakandar  BaobiioktingaA  kamiaB,  Binidiak 
1)  roa  IH'aaM,  Oovfa  d'aaatomia  da  Tkomma,  8.  809  aq«;  — 
ISplMmarld.  mad.  pkya.  Garmaa.  Aead.  aat,  earioa.  Daaar.  II,  A,  II, 
8,  477  ap^(  %)  TOB  Cam&ttrim^  Hiftoria  de  ntera  dapUd, 
allaratra  qaaito  gravididatia  maaaa  taplo  ia  Hangaria  anno  1781 
in  cadavore  ab  anotore  invento.,  Angaataa  ViadaL  1788|  — 
8)  Toa  Frit%6t  Disii.  sintaaa  obeerv.  de  conceptionc  tnbari*  «le«i 
Argentorati  1779;  —  4)  von  Oümtn,  Dias,  inaug.  de  oanceptiona 
tabaria,  duabus  observ.  Lipsiae  nnper  factis  Ülustrata,  Lips.  1881;  — 
6)  von  DrejeVj  Jonrn.  f.  Med.  og  Chirurg.,  May  1H.S4,  ubersetat 
in  EL  V.  Sie?.old'3  Journ.  f.  Gc^nrt-h. ,  Bd.  XV,  S.  142;  — 

6J  von  Inglebff,  Edinb.  med.  and.  »urg.  Journ.,  Vol.  42,  1834, 
fs.  360;  —  7)  liokitanski/ ,  Uandh.  d,  pHthoI.  Anntouiie.  1842, 
Bd.  III,  8.  519;  —  8)  von  ScaHzoni,  yerhandi.  der  physik.  med. 
Geacllschaft  in  Wiirxburg,  Bd.  14,  1864;  —  9)  von  Behse^  Dias, 
de  graNiditate  in  generc  et  de  gravid,  cxtrauterina  in  apecie, 
l>i  irjj*it  1852;  —  10)  von  Jiaw.tbolh  am ,  PracticHl  observations  in 
Midwifery;  with  a  selection  oft  cnses,  i'iirt.  I,  1832;  Gase  H5, 
ät.  407;  —  11)  im  Buffalo  med.  Journ.,  ^ept.  184G,  aufgenommen 
Ia  IifiBdaa  mad.  gas,  N.  8.  Vol.  V,  S.  620;  —  12)  und  13)  die 
ackoa  aagalükrtaa  Baobacbtnagaa  roa  Cwüuäc  aad  Heji/eldtr. 
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MdlMtlMi  IMiMt  VMf.-foIgnid«  Oratdülga  «iaar  Philologie 
^  M  «inUrniger  CteUimittM  »Ii  luid  ato«  Nobeslioni:  1)  di» 
li«BaliiMtioii  »dialill  tkik  wi«  ^1  rsfeln&BBiger  OebttnuiUter  sn 
▼tfrlMlten;  S)  die  Coaeeption  itl  nieht  beeiatrlobtigt;  3j  «owoU 
das  entwickelte,  als  auch  das  maageUiaft  ausgebildete  Horn  kann 
schwanger  werden;  4)  die  Sebwftngening  eines  veiMioAerten 
Hernes  kommt  Tor,  wo,  kein  VerMndnngseanal  mit  dem  ent* 
wickelten  Home  nackgewiesen  werden  konnte,  wabrecbelnliek 
bat  aber  der  Caoal  Tor  der  Scbwingetnsg  bestanden;  6)  das 
Geseblecht  der  Kinder  ist  von  dem  Eierstocke  der  reokten  oder 
Hoken  Seite  unabklngig;  6)  anch  Zwillinge  kamen  vor;  7}  die 
einhörnige  Gebärmutter  kann  wiederholt,  sogar  oft  schwanger 
Werden;  8)  sie  ist  beflihigt,  die  Kinder  aasKUtrngen:  9)  ist  sn* 
Aborten  nicht  mehr  geneigt,  als  eine  regelmKssige  Uebärmatter; 
10)  fftst  in  allen  PUlleti  kommt  nher  zum  inneren  Abortus, 
d.  h.  Zerreissung,  svr-.nn  das  Nchcnliorn  schwanger  ist:  11)  die 
Kissstelle  liegt  imnier  naiie  der  Kiiiinündun»^'  dci  Tuha;  V2)  bei 
SchwKnf^erunjr  des  Nebenhornes  ist  iuuiu  i  auch  d.is  uusi^oLildete 
Horn  vergrössert  und  mit  Decidua  versehen;  IH)  das  Hidindrii 
der  Frau  wochselt  nach  den  IndividualitSten ;  14)  die  Geburten 
nach  SchwanfTPfschaft  des  aussfebildeten  Hornes  verlaufen  leicht; 
16)  auch  (his  Wochonbott  ist  günstig;  16)  die  vier  1  niie  vuu 
Uterus  uiiicornia  ohne  >icbeuhorn  waren  alle  rechtsseitig;  17)  bei 
Schwangerschaft  des  Nebenhornes  lag  dies  6  Mal  links,  6  Mal 
rechts;  18j  die  Scbwangerscbalt  In  NebenkSmam  wnrde  fesl 
OMsaluMlos  «ook  m  der  Lelofae  IKr  Bierialtersckwaagenolwft 
gekaltaB.  Pie  Irilkatlen  Beobaebles  ZMoMt  und  Caneffrtes  haben 
richtiger  gesehen,  als  di|  späteren  nnd  neneren. 

(Verhandinngen  des  natnrhfst.  msdia.  Yereiaes  an  Heidel- 
berg, V,  nnd  Fnfrtßp*^  Notisen,  im,  Bd.  1,  Vo.  1.) 


CtBftmt  Ueber  die  neneren  MetliodeB  der  Craalotomio 
des  FÖtns. 

Verf.  referirt  UDtl  kritisirt  kurz  die  bisher  bekannten,  be- 
soüücra  neneren  Mcthuden  und  liid)t  als  die  zweckmässigsten  die 
von  Kiwiidi  (i'tirforaüon  a\it  l'repan  und  Kuphalotripsie)  und 
Cohen  (perforatorische  Kephalotribe)  euapfoblencn  hervor.  Mit 
istaterem  Instrumente  warden  in  dar  Wiener  Klinik  swei  Versacke 
gemacht,  ron  denen  der  entere,  dnrckana  gttnstig  Terlief,  beim 
sweiten  aber  daa  Instrnment  sich  als  noch  mangelhalt  nnd  der 
Yerbcssernng  bedürftig  heransstellte* 

(Zeitschrift  der  Gesellschaft  der  Aerste  an  Wien,  No.8, 1869.) 
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Jfttiirf.'  Ueber  4U  aerv$ten  ISaflUa,  w«lcbe  die  Affectio- 

diir«1i  dl«  travte^rrtate  0«ttlerisall*ii. 

Verf.  hat  das  oberflächliche  Br0iiiL«n  mit  dem  Olüheisen  nn  dett 
verschiedensten  Stellen  des  Körpers,  an  welchen  die  von  Utenii- 
leiden  abhängigen  nervösen  Affectionen,  besonders  Schmereen, 
«iiftrc'ton,  mit  bestem  Krfolgo  in  zablroichcn  Fiillen,  von  denen  er 
SeL-h8  orzübit,  angewendet.  Er  bediuut  äich  für  die  äussere  Hanl 
cinuH  feinen,  leichten,  prismatischen  Eisciis,  dtxä  zur  Weissglüb- 
hitze  ^,'ebrtteht  wird  und  nur  dünne,  sehr  überfliichliche  .*»tricbe 
luHi'ht,  welche  nur  die  Epidermis  verletzen,  keine  Schorfluhlting 
hervorrufen,  nicht  eitern  und  keine  dauernden  Spuren  surück- 
liiHSun.  Neben  dlLseiu,  nur  gej^on  die  Schmerzen,  LShniun^en 
uud  unJuien  liuivuscu  AÜ'cctioneu  gerichteten  \  uiiahjeu,  iuub$ 
natürlich  auch  das  Uterinleiden  selbst  zweckmässig  behandelt  und 
n&inentUoli  mfiaseii  Terachiedeoe  entzündliche  'Affectionen  gleich- 
•eiiig  oder  iio«h  beüer  seboo  Torber  beseitigt  werden.  Verf.  maebt 
«ocb  beaimdere  darauf  anlmerktaoii  aacb  bei  Jangfraven  sIeU 
4ia  crfiMte  Aufmerkaamkeil  a«f  daa  Verhalten  des  Uteraa  an 
▼oriaflBdeiii  d«  diecer  ancb  baer  bftnfig  Itrank  gefunden  wird. 
(AUg.  Wiener  media.  ZeUang\  No.  1,      S;  1859.) 


Scanzoni:  üeber  die  Behandlung  der  Eierstocks wasser- 
■  nebt  dofeb  Pnnction  nnd  Einspritaiing  von  Jod. 

Zwei  naob  dieter  TOn  Boinet  empfShIenen  Mpthodcn  operirte 
Kranke  lieferten  ein  ungünstiges  Resultat.  8.  hiilt  das  Verfahren 
für  !^chr  gewagt,  obwohl  Boinet  sagt,  es  hätten  die  Jodeinapritaungen 
deshalb  keine  Gefahr,  weil  schon  nach  wenigen  Tagen  die  Stich- 
wunde in-  der  bauchwand  uiit  jener  der  Kyste  fest  verwachse. 
In  S.'b  Falle  trat  die  Vorwacbsung  alier  nicht  ein,  sondern  ein 
Thf'il  der  Seiten uan  liuijz  der  Kyyfc  \var  mit  der  Bauchwandnng 
verwachsen,  die  beiden  OeflFhnngen  der  Stichwunde  aber  nm 
mehrere  Zoll  nach  der  Seite  von  einander  r^t w  ie  fu  n.  —  f.t'nknrl 
thöilt  die  Hcdenklichkeiten  *9.'8  vullkoiujnon  und  l  enierkt,  dass 
die  Jodeinspritzungeu  sehr  gefiihrlich  seien,  da  auch  alle  nnderea 
Einspritzungen,  selbst  die  aus  lanenj  Wasser,  «ehr  bedenkliche 
Erscheinungen,  selbst  limad  hervorzurufen  im  Stande  sei^n,  wie 
dies  besonders  die  analoge  Behandlung  der  Kropfkysif  u  zeige. 

(Yerhandl.  d.  phjs.  med.  Gesellsch.  in  Würzburg,  Bd.  % 

Heft  2  u.  3,  8.  LXXXL) 
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0oäMfroy:    Verfahren,    die    Ketrov«yfto    ul«ri  ^r«vidi 
suruckzubriogeo. 

Verf,  hm%  in  Itlnf  FSlIen  folgendes  Verfahren  bei  Retrov.  uteri 
grnvidi  in  der  ersten  Hiilfte  der  Schwangerschaft  tuit  bestem 
K^folga  Angewendet  Die  von  Gehäifen  nnterstUti^tc  Kranke  wird 
*  PO  über  den  vorderen  Bettrand  hinausgelegt,  des«  «ich  der  Kopf 
und  die  Hände  auf  den  Fnssbodcn  stützen  und  nnr  die  vordere 
Fläche  der  Oberschenkel  und  die  Unterschenkel  auf  dem  Bette 
liegen.  Durch  diese  I-ftge  wird  jeder  Druck  der  ßancheingeweide 
auf  den  Uterus  verhindert  und  die  Knmke  ist  nicht  im  J'tande, 
den  Manipnlntinncn  dfs  Arztes  enlffCf^rnzudriinj^cn.  Die  Kiiek- 
hrinfjfung  ist  nun  an  sich  leicht  und  schnierzlo.s  und  gpf«chi(>ht 
durch  Einführen  von  —  A  —  5  Fin^irern  in  das  Kectuni  und  Auf- 
heben de»  Grundes  der  (itbärinutter. 
{i^SLSt.  des  hCpit.,  No.  54,  lb5d.) 


IX. 
Literatur* 


£d.  Martin^  Uber  die  Transfusion  bei  Blutungen  Neu- 
entbundener. Mit  einer  AbbUdong.  Berlin  bei  Hirsckwald, 
1869.   8.   91  a.  VI. 

Von  dem  Reeht«  einet  Hernnegeben  dieser  Seltaobrift  Ge- 
braneb  mnebend  neige  ieb  eelbet  dne  Encbeiaen  meiner  Arbeit 
fiber  die  Tranefbeioa  bei  Nenentbiuiflenen  an.  Dn  eine  besondere 
DnreteUnng  dieser  lebensrettenden  Operation  aas  der  neueren 
Zeit  nicht  ezistirt,  obsohon  eine  nicht  nnbedentende  Menge 
Interessanter  TraneftisionsiUle  In  den  Tersebiedenen  Zeitschriften 
nerstreat  vorliegt,  so  schien  es  mir  sei^miss,  die  alte  Lehre 
von  der  Transftision  von  Nenom  an  beatbelten  nnd  bierdnreb  die 
Anfmorksamketl  meiner  CoUegen  einem  Verfahren  eusawenden, 
welches  in  extremen  Zuständen  Rettung  gebracht  hat  und  welches 
ich  selbst  in  einem  solchen  Fall  hochj^chiitsen  gelernt  habe.  Ich 
hielt  e.-«  dabei  für  passend,  noch  einen  historischen  Rückblicit 
auf  diese  seit  200  Jahren  bald  }tum  Htninicl  erhobene,  bald  von 
Staatswegen  verbotene  Lehre  nnd  nach  Ersäblnng  der  von  mir 
mit  gliicküohem  Erfolg  vollaogenen  Transfusion  eine  tabeUarische 
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IX.  Literatur. 


Uebersicht  von  57  Tranafasionen  bei  Blatnngon  NeneatbuniieDer 
sa  geben  und  dartii  eine  specielle  Betraobtinig  der  Wirkungsweise 
dieser  Operation,  der  venneinUicben  Gefahren,  der  Indicationea 
and  der  Ansülhrang  derselben  ansnreiheo.  Bas  Besntiät  la^Mr 
Stadien  ist^  ds#8  die  Gefahren  nicht  so  gross  sind,  als  man  sie 
hier  and  dort  gesehildert  hat,  und  dass  die  AasAhrmig  ^r 
Operation  in  der  Weise,  wie  ieh  sie  empfohlen,  keine  nagewSha' 
liehen  Sehwierigkeiten  hat,  daher  tob  jedem  einigermaassen  ge- 
schalten Arat  and  Oebnrtshelfer  in  den  geeigneten  Fillon  aor 
Anweadang  gebracht  werden  kann.  Der  dasn  ndthige  lastnuaeatea- 
apparat,  wie  er  auf  der  beigegebenen  Tafel  abgebildet  ist,  erscheint 
so  einfiteh,  dass  jeder  Arzt  denielbett  sich  ansasohaffen  and  ohne 
Mttbe  vorkommenden  Falls  bei  sich  su  ffihren  Termag.  —  Auch 
in  Betreflf  der  Transfusion  bei  Blatangea  gilt  es,  wie  so  oft  im 
Leben,  den  rechten  Zeitpunkt  an  erfassen  und  dann  umsichtig, 
aber  ohne  Zaudern  den  Kntschluss  aussaführen.  Bei  der  geriagaa 
GefährUchkeit  der  fraglichen  Operation  dürfte  maa  Denjenigea 
woniger  tadeln,  welcher  dieselbe  in  einem  geeigneten  Falle  ge- 
macht hat,  in  welchem  an  der  nnnniri'.nrt^Üchen  Nothwendigkelt 
Zwrifol  erhoben    wrrrlen  könnten,   als  rierijonif^en ,    welcher  sie 
unterlansen  odvr  allzu  spät  onternonimen  hätte    Möfr**  die  kleine 
Arbeit   dazu    beitragen,    das  Leben    mancher  blühenden  Frau, 
mancher  uneutbehrlicben  Mutter  su  retten f  ^  M. 
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mn  Sf8.  Februar  1860. 

Die  DUenssioo  Alber  Herrn  Kri$telUr*B  Vortrag 
4i6t  leCilea  Silimig  wird  ?oi|  Herrn  MaHm  er5IAiet«  der 
seine  Metbede  der  Zangenoperatlon  felgenderaiauen 

schildert.  Er  sliiiiinl  dem  iMirtragenden  darin  v  IIü:  hei.  dass 
die  Zange  hau[)t^a(  IiIk  h  iltn  cli  Zug  wirki-n  umi  iler  Dnirk 
von  sehr  untergeorducltr  Bedeutung  bleiben  müsse;  denn  der 
&opf  d6rfe  auf  keine  Weise  mittefe  der  Kopfxange  veraeivt 
wenleriL  Desbafii  Terwerfc  er  das  Princip  der  Terldeinenuig 
des  Köpfte  dareh  dfe  Zange  felMbidi^  und  nflsse  sieli  ent- 
schieden gegen  Qsiander  und  Anhänger  erklären.  Im  Anfange 
seines  Aufenthaltes  m  Jena  sei  ihm  von  Seiten  eiu/thur 
Coüegcii  der  Umgegend  häufig  die  JUagie  zu  Ohren  gekommen, 
dass  Entbindungen  mit  der  Zange  so  häufig  todte  Kinder 
Mcbten.  Bei  eingebender  Dntersiidiong  habe  er  den  Grund 
in  der  fon  9inen  gebraocbten  Oatcnuler'scbeii  Zange  mit 
sehr  langen  GrHIini  vermuthet  und  deshalb  eine  dgene  Zange 
construirt,  (he  ihm  ancli  das  günstige  Resultat  geliefert,  dass 
er  in  neun  Zelmlel  (Kt  Fälle  lebende  Kinder  cnLwiekeit  iiahe. 
ITerr  Martin  legi  seine  Zange  vor,  die  sich  durch  lange 
LAM  und  so  liane  Griffe  aosseidmei,  dass  sie  nur  mit 
einer  qoerftbergelegten  Band  gebest  werden  können.  Das 
Sehloss  ist  das  SrntHk^wi^  mit  doppelten  Decken.  Za  beiden 
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Stilen  d«fsseJben  erhebt  »ich  ein  bakeo(&niiiger  Vorspning 
(8.  E.  Mmiin,  Beiträge  cur  Gynäkologie,  1.  Heft,  Jena  1848, 
mit  AbbMtng).  Die  Art  der  Fübning  ist  die,  dass  die  Inike 

Hand  lieitie  GrilTt!  iaist,  die  rechte  von  oben  so  in  die  Zange 
grein,  dass  der  MiUelfmger  zwisriien  den  LolTeln,  die  junKn  n 
auf  df'ii  seitlirtirn  Ilaken  ruhen,  und  erslerer  auf  diese  Wei^e 
als  DitickreguiaUir  dient. 

Was  nun  den  Zug  betliefle,  Uhü  Herr  Martin  fort^ 
80  sorge  er  vor  aUen  Dingen  für  eme  feste  und  bequeme 
Slellmig  des  Operateurs.  Diese  findet  er  nicht  gesichert 
^'rnn<;,   wriin  die  Frau  auf  (jMei'helle  lici;(   mimI  «hini» 

elMMdalib  iiirlit  hiiin'icln'iKl  (ixirl  ist.  sondern  ziHil  «»s  vi)r, 
die  Gebärende  ini  Bette  iii  lassen,  den  Sieiss  etwas  hoch- 
gelagert, die  Knie  gebogen  und  die  Fässe  unten  gegen  das 
Bettbrett  gestemmt,  während  der  Operateur  am  Fussende  des 
Bettes  stehend  zur  Seile  oder 'auch  wohl  über  dieses  hinweg 
die  Extraolion  vulihringt.  Er  habe  seit  langer  Zeit  diese  Art 
als  die  lür  ilm  bequemste  erprobt  un<l  onijtfehle  sie  als 
(iraklisch;  allerduigs  lege  er  die  Zange  nie  an  den  selir  hoch 
im  ßeckeneingang  stehenden  Kopf  an.  sondern  warte  geduldig, 
bis  er  ins  Beckjsn  herabtrete.  Hierdurch  vermeide  er  auch 
am  besten  die  Verletzung  des  Muttermundes,  dessen  voll- 
ständige Erweiterung  für  ihn  regelmässige  Bedingung  der 
Zan^eno])eralion  sei.  Nur  in  einein  Falle,  nämlich  dann, 
\\i  IUI  Kinkl«*inuuinj4  div^  nutercn  GebärnmUnabschnittcs  zwischen 
Kopf  und  Becken  die  Erweiterung  des  angescliwoHeneo  Mutter- 
mundes hindert,  gestattet,  ja  fordert  Herr  jf,  den  Gebrauch 
der  Zange  bei  mangelhaft  erweitortem,  aber  nachgiebige» 
Muttermunde.  Der  Fall,  welcher  ihn  in  dieser  Beziehung 
znerst  belehrte,  war  folgender:  Zu  einer  Mehrgebirenden 
1  V'2  "«'^'li  Kilitiilt  der  Wehen  gerufen,   tnid  er  den 

MulliTinund  {jesrliwollen,  wei(  Ij,  wnlslig  und  so  weil  geoJlnet, 
dass  der  Finger  bequem  durchgehen  konnte,  dabei  aber  so 
nachgiebig,  dass  er  akh  leicht  nach  allen  Richtungen  dehnen 
liess.  Der  Kopf  stand  hoch  im  Beckenemgauge,  dessen  Conjugata 
durch  das  hervorspringende  Promontorium  auf  SV« — ^  Vs 
liescbrätikt  ersehipn,  wiihrend  gleichzeitig  (un  starker  Hänge- 
baucJi  das  Her  iIh  iirkon  des  Kopfes  verbinderte.  Als  »'ine 
leichte  iiiutuug  iäich  euisteUle«  fand  sich  Herr       troU  der 
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geringen  £rw«keniiig  dee  l>rilkiiiin  verantassl  die  Zangw- 
ofkeralioo  su  veraucheii.  Zu  seiner  etgeoen  UebeimiMhting 
machte  weder  di<^  Anlegung  des  lostrtiinentes  noch  die  Aiik- 

ziebung  des  kuples  erhohliclic  Hi  hwi«  i  i^kciu^ii.  Das  Kind 
zeigte  jedoch  an  der  hiiUeu  gelegenen  iniken  Seile  des 
SdiMeie,  eiii«prediejid  der  Stelle,  jiie  dem  Promontoriuiii 
angeiegen,  eine  achorf-  oder  peigagieDtarlig  comiiriinirie 
roortificirte  Stdie  der  Koplhaut.  Herr  Marün  war  aofoA 
Aberceugt,  dasa  der  Uleraa  an  derselben  Stelle  eine  fthnlidie«  . 
Druckwirkung  erliUen  haben  inilsso  und  progiiosticirte  daher 
für  die  Mutler  einen  ungünsligen  Viisunn^'.  hi  der  That 
zögerte  auch  die  tödlüche  Melropcntonilis  nicht  12  Stunden 
und  führte  trotz  entsprechender  fiehandlung  zum  Tode,  hi 
einen  anderen  Ihntteben  Falle  äberatand  xwar  die  WAchnerin 
die  Durohreibung,  trug  aber  eine  ÜMle-  VerwaehsMig  der 
binteren  Wand  des  Ulerua  mit  dem  obersten  Krenibeinwirbel 
davon,  wie  die  sieben  Jalire  später  augesteiJte  Section  der  an 
einein  anderweiten  Leiden  Ver•^t()rileneü  auswiese.  Allein  in 
derartigen  höchst  bedcnkücheu  FailfMi  Herr  M»  nicht 
auf  die  Erweiterung  des  MuHermuiides  zn  warten,  soiideni 
frObieitig  zur  Zange  zu  greifen. 

lieber  die  Riebtang  des  Zuges  sei  natiriiob  das 
richtige  Verstaudniss  der  gerade  vorhandenen  Kopflage  und 
des  beun  Eintritt  der  nächsten  VVelie  oder  de*»  Proin  /uges 
bich  ergebeuden  Erfolges  niaassgebeiid.  Dem  erlahieuen 
Geburtsbeller  werde  durch  die  Eintheilung  des  Zuges  in  drei 
Positionea  kein  NatMD  geboten,  indess  sei  diese  fAr  den 
Anßnger  Mä  vortbeSbafl,  «m  üm  erst  anf  die  riofalige  Bahn 
zu  leiten. 

In  Htzu^  .ml  die  Ilrrluing  des  Kuples  uiit  der  Zange, 
wie  i>ie  neuerdings  von  der  Präger  Schule  enipiuliieti  ^voideii 
ist,  hegt  Herr  M.  nicht  aMein  nach  Versuchen  am  Phantom, 
welebe  ihm  hierfilr  nicht  maassgebend  sobeinen,  als  ricbnehr 
■ncli  den  ihm  zur  Beobeditttng  f^omnwnen  EilSnlgen  der« 
artifar  Operationen  erbeblicbe  Bedoiken.  Denn  einesthetts 
steht  der  Kopf  in  seiner  ungewöhnlichen  Stellung  nicht  zu> 
Hdlig,  er  wird  vielmehr  zumal  hei  einer  Verkürzung  des  einen 
odei*  anderen  Dunchmesoers  des  tieokcus  durch  diesies  Ver^ 
liitoim  fiiirt,  haa  der  £ng|ia8a  überwunden  ist  und  kann 
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erat  dano,  alt»  In  ehMr  üeferoi  Apcrtar  eine  iii4m  den 
90iP6bidkben  MedMnMUM»  partm  eotoprecbend«  StdUmg  ge- 
wiuieo,  woMr  wir  dw  deatüdMli»  fiBweue  M  den  GdnirlMi 

durch  einen  in  Fol^  von  Rhaehh»  verengten  Beckeokanal 
seilen.  Hier  Irifll  iiini  den  Kopf  im  Beckeneinj^ang  meist  völlig 
quersleheiid,  ja  er  bleiijt  so,  bis  er  völlig  in  die  Beckeniiuhle 
benbgi^eben  ist;  alsikum  ei^t  unmittelbar  über  dem  Beckeln 
MSgvge  tffoigt  die  gefiöbottdie  Drebang.  Wolüe  mm 
.tiBter  diesen  UmslindeD»  ivie  Swimemi  Hill,  die  Drefaang  , 
d^  KopflM  mil  der  Zange  bewirken,  ohne  deneelbeB  lierib- 
SO  wfirde  man  sein  Ziel  iiithl  .illoiii  nicht  erreichen, 
snndoni  aiirii  (h'r  MutttT  die  bedeiikliclisten  QuoIm  liuiig«'ii 
des  x\iullerhaift06,  dei*  Blase  und  der  Scheide*  zufügen.  Dasselbe 
§dt  nü  den  eotipreelienden  ModiflcatioDen  bei  dem  schräg 
verengleo  und  qaer  vensiiglHi,  Ja  bcUmI,  wie 
holt  gesehen  hat,  bei  dem  afigemein  au  engen  Becken.  lal 
ein  neben  dem  Kopf  vorliegender  KiodestfaeU  oder  eine  Ge- 
.  schuiil.sL  (Irr  mfitteriichen  Weichtheile  Ursache  der  ungewölm- 
,  liehen  Siclluug,  so  wird  die  gewaltsame  Drehung  ohne 
Vorwärtsbewegung  nicht  geringere  Nachtheile  zur  Folge  iiabeu. 
Anderentbeüa  zeigt  schon  die  Beobadrtung  einer  liAttslMahen 
Orefaung  das  ungewfihnlieh  gesteUtan  Kopfaa  im  Phantom,  in 
welcher  Weise  die  mAtterliehen  Theile,  Scheide,  Mnlterhals  w. 
von  (If'ii  Liilltlii  der  Ztinge  verlelzl  werden  küiuien,  zumal 
wenn  man  ein  mil  Reckenkuuimiimg  versehenes  Fnstrumen! 
gelu'auGht  Die  Enden  der  Löffei  kommen  dabei  unvermeidhch 
an  das  Rretttbein  oder  an  die  Schaaiftige  und  können  hier 
den  eriieUiehslen  Schailin  bewirken.  Aber  anch  mü  einer 
sogenannten  geraden  Zange,  weiche  man  nor  bei  gans  tirf 
stehendem  Kopfe  gehrauchen  kann,  verursacht  man  trotz  aller 
Vorsieht  niehf  unerhebliche  Quetschungen  der  imifhi liehen 
VVeichlbede  im  Beckenausgange,  wenn  man  den  ungewöhnlich 
gestellten  Kopf  drehen  will ,  *  ohne  denselben  herabmaehen, 
wie  Herr  M.  bei  mehrfaehen  Verancfaen  an  Lebenden  gesehen 
hat  Waren  hier  die  Folgen  anch  nicht  latfari,  ao  waido 
doeh  das  Wocheidiett  weoentlieh  gostfirt  dnreh  die  auteelendan 
Entzündungen  und  Gesrhwürsbikhmgen  im  vSelieideneingange, 
enlspreehend  den  gedi  iukten  Stellen.  Herr  M.  mvm  datier 
dir  Drebungea  doa  äopfos  mit  der  2an|St  aobald  aiobt  ^ng 
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und  somit  Vorwärtsbewegung  HsncI  in  Hand  mit  der 
DrelifHig  geht,  verwerfen  nnd  gestattet  nur  die  dem  conci-eten 
Falle  entsprechenden  unniittelbai  mit  der  Herabziehung  ver- 
bundene \'errmdenjiig  der  Kopfstellung  im  Becken. 

Da,  wo  eine  wesentliche  Umwandlung  der  Srliädelstelhmg 
in  der  fieckenhöhle  wünschenswerUi  sei,  wie  die  üeberliihrung 
der  sogenannten  vierten  in  die  erste  oder  der  dritten  in  die 
swelte  ScbSdellage  vertraue  er  einer  zweekmSssigen  Lagerung 
der  Kreissenden  auf  die  entsprechende  linke  oder  reichte  Seite 
viel  mehr  als  jedem  operativen  Eingriffe  und  iiahe  diese  Um- 
wandlung dadurch  oft  in  befriedigendster  Weise  herbeigeführt.  • 
Bei  Gesichtsgeburten  freilich  sei  die  Drehung  des  Kinnes  unter 
den  Sebambogen  nnerJisslicb;  wenn  liierbei  die  Indication  für 
die  Zange  gegeben  wird,  bevor  die'  Drehung,  wie  gewdhnJich 
von  selbst  erfolgt,  mache  sich  eine  kfinslfBebe,  immer  aber 
mit  Vorwärtsbewegung  verbundene  [»rehiintr  nmi  /u  diesem  Zweck 
auch  wohl  eine  mehrfache  Anlegung  deä  Instrumentes  nölhig. 

Die  Gesellsdiaft  sprach  sich  nn  Allgemeinen  fiberein- 
stimmend mit  Herrn  Martin  aus,  indess  wurde  erwähnt, 

dass  die  von  ihm  befolgte  Zurichtung  des  Operationslagers 
wohl  nur  für  grosse  und  kräftige  Geburlshelfer  geeignet  sein 
möchte;  für  andere  i>ei  doch  das  Querbett  als  leichter  zu- 
gänglich erprobt. 

Diese  Ansicht  theill  auch  Herr  C.  Mayer,  der  in  den 
übrigen  Funkten  mit  Herrn  Martin  ulunuustiunjU,  namentlich 
auTt»  Neue  die  Geduld  anemptiehit,  und  nie  die  Zange  an- 
gelegt wissen  will,  wo  nidit  die  positivste  Indication  vorhanden 
seL  Auch  er  legt  viel  Werth  auf  zweckmässige  äussere  fiOlfe 
durch  Lagerung  der  Krdssenden  oder  durch  fortgesetzten 
vom  Geburtshelfer  selbst  ansgefibten  Druck  gegen  den  f.  B. 
iuif  der  Symphyse  festsleliendcu  Kopf.  Lege  er  die  Zauj^c 
911,  >o  bediene  er  sieli  der  SiebohTM'\w\\  Zange  und  regulire 
den  Druck  durch  einen  zwischen  die  Griffe  geschobenen  Finger. 

Zum  Beweise,  dass  der  Zeitpnnkt  der  Zangenanlegung 

ohne  Nachtbril  für  das  Kind  sehr  weit  hinausgeschoben  werden 
dürfe,  erzillilt  Herr  Wegscheider  einen  kürzlieh  von  ihm 
beobachteten  Fall,  ger  eine  40jährige  Primipara  betraf,  bei 
der  er  allen  Grund  hatte,  eine  kräftige  Wehenthätigkeit  zu 
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wGnsdiei^  da  die  Kreidende  sich  firOher  als  Blulerin  erwieseu 
hatte  und  dhe  Nachhioiang  nach  der  AusslosBung  des  Kindes 
zu  l>eförchten  stand.   Herr  Weg$ekeid9r  Kess  de^alb  der 

Natur  freien  L.nil.  fihrrznii»(e  sirli  jfb  uiul  zu  durch  Aiiecnifafion 
von  dem  Herzst^hla^o  des  Kuulcs  und  heobadilei*»  auf*  dipsr 
Weise  eine  54stündige  Wehentbätigkeit;  18  Stunden  nach 
dem  Blasenspnmge  appKdrte  er  die  Zange  ond  entwidielte 
mit  leichter  Hfihe  ^n  lebendes  Kind.  Die  Frau  verlor  zwar 
viel  Blot  nach  der  Entbindung;  doch  genass  sie,  und  abgesehen 
von  einer  ziemlich  hochgradigen  Anämie  verUef  das  Woclien- 
•    bett  günstig. 


*  Sitzung  vom  8.  März  1859. 

Herr  C.  Mayir  legt  der  Ges(*Uschaft  drei  Jahrgänge  des 

tlorrespondenzMattes  des  Vereins  nassauischer  Aerzte  vor  und 
iiefürwortet  dtn  vdii  dort  angeregten  Wunsch  um  Austausch 
der  Vcrhaiutlungen.  Die  (icsellschatt  erklärt  sich  damit  ein- 
verstanden und  beauftragt  den  Secretair,  das  Weitere  zu 
veranlassen. 

Um  Martin  legt  vor:  „Düse^  Ueher  eine  Puerperalfieber- 
Epidemie  mit  septischem  Charakter  in  der  Stadt  Brakel'*  und 

referirt  in  Kurzem  darüber.  Er  findet  es  rd)erraschend,  wie 
Verfasser  trotz  dfs  ^lulTallenden  rmstaudis.  ftass  die  Er- 
Jiraoliungpu  iy  weil  uberwiegender  Mehrzaiii  in  der  Praxis 
einer  Hebamme  vorkamen,  doch  zu  dem  Schlüsse  gelangt, 
dass  keine  Ansteckung  stattgefunden  habe;  wührend  die  stricten 
Nachweise  der  Uebertragungen  an  anderen  Orten  sich  mehr 
und  mehr  häuften.  So  habe  er  ä.  ß.  in  Jena  eine  Person 
an  IMdebitis  vprloren,  dio  von  einpm  Assistenten  entbunden 
war,  der  kurz  zuvor  ein  Kind  mit  Phlebitis  srrirt  hnltp. 
£ine  andere,  welche  sechs  Tage  vorher  Iciciit  entbunden  und 
dann  an  Blutungen  erkrankt  war,  bekam  £inspritEungea,  zu 
denen  die  Wartarin  unvorakbtiger  Weise  dasselbe  Rohr  henutate, 
welches  hei  der  vorerwähnten  gebraucht  wurde;  kurt  daraur 
erkrankte  sie  unter  Fiehererscheinungen  #ind  starb  an  Pyämie 
durch  Lyuipiiaugoitis.   Eine  drille  von  dentselben  Atiüislenleu 
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aut  dem  Laude  eiillmadeiHf  Person  unterlag'  derselben  Krank- 
beii,  «ifamd  die  ölirige  Station  im  GebarhMise  frei  blieb. 

Aehnlichp  Erfahrungen  bestätigen  Herr  Wegschcider  aus 
der  Praxis  hcrnnitult'üT  (lollrpren  und  Kcrr  Brandt,  der  vor 
zwei  Jahren  ueim  Wöchnerinucu  hintereinander  verloren  iial, 
während  in  der  ganzen  Stadtgegeod  dnrdiaus  keio  Puerperal- 
fieber berrschte.  Auch  habe  vor  KnneiD  eoie  Hebanme  seines 
ReTierfl  vier  Puerperaierkranliuugen  binterebander  gehabt, 
obgleich  alle  andei'en  Hebambnen  desselben  davon  verschont 
blieben. 

Herr  Wegscheider  steiU  daher  das  in  England  durch 
die  Sitte  gebotene  Gesetz  als  beherzigenswertb  auf,  dass  ein 
auf  diese  Weise  heimgesuchter  Arst  sich  eine  Zeitlang  der 
Praxis  vollstindig  enthalte.  Dagegen  thut  inde^is  Herr  MmrÜn 

Einspruch,  weil  er  Waschungen  mit  Chlorwasst  r,  sowie 
fleissigeii  ^^^c  liscl  der  Klfider  ITir  aiiMfichend  zur  Dosinfec  lioii 
hält  Kr  <^liiulM>,  der  Geruch  sei  ein  gutes  Chtchuin,  ob 
eine  Hand  gefabriicli  sei  oder  nicht;  so  lange  man  den 
Sectionsgeruch  wahrnehme,  sei  der  Finger  als  verderblich 
zu  bezeichnen,  eine  Hand  aber,  die  diesen  nicht  mehr  zeige, 
könne  als  unverdächtig  betrachtet  Werden.  Viel  Werth  lege  er 
auT  ciiu'  Nachtschlaf.  |)<mii  Schldl  viiidiciro  rr  f'ine  |mi  ifirircnde  # 
Krad;  sei  es  duich  die  «^»'sleif^erte  Traiispiralion  oder  wotimch 
sonst,  jedeDfalls  wäre  der  Körper  Alorgens  nach  dem  Waschen 
als  frei  zu  bezeichnen.  Was  die  gebrauchten  Apparate  belrefle, 
so  halte  er  auf  die  grösste  Reinlichkeit,  namentlich  erhielte 
jede  Kranke  ihr  eigenes  Mutterrobr  und  zwar  aus  SEhin,  da 
dieses  vor  anderweitigem  (>ehraudi  durch  Auskochen  voll- 
ständig  gereinigt  werden  könne. 

< 

Herr  Kri&kUer  stelU  der  GeseUscbafi  ein  neugeborenes 
Kind  vor,  das  durch  nefarfacbe  spontane  Aroputatbnen  im 

höchsten  (irade  inferessant  wai',  und  prhiltet  sich  das  Wort 
311  toi^^eudem  \  urU'agc; 

4mputA4io  sponlanea  baim  Foeiaa  im  Mniier- 
leibe  (daiu  aiae  Abbildung). 

Die  Entalehnng  di*r  GMedarabaefanArung  an  den  Frflchlea 

hi  noch  nicht  hinreichend  aul'jjeklärt.  so  dass  es  noch  immer 
iu>Üivveudi|^  1^1,  jeii(>a  vorkoumiciiden  FaU  genau  zu  registriren 


Digitized  by  Google 


88  VerlttoMsfaii  d«r  OMelLiehall 

um  genügeiidefl  Material  fOr  eine  lielHedigeiide  ErUärung  zu 

gewinnen.   Zu  diesem  Zwedce  diene  folgende  Mittheillung: 

J.  T.,  eine  wohlgestaltete,  ^»psunde  Boliiaiii,  22  Jalue  ait, 
ausscreheiicii  i^t^schwAngert,  Primipara,  gehar  den  2.  März  1859 
ein  ausgetragenes  kräftiges  Kind,  weiblichen  Geachiecfiu,  weldiea 
an  den  Extremitäten  folgende  Miaabildungen  teigt 

1)  Rechte  Hand:  Fig.  I.  Handwunel,  Hittelband  und 
der  kleine  Finger  sind  wohlgebildet  und  genährt  Am  Ring- 
finger fehlt  die  dritte  Phalanx,  am  Mittelfinger  fehlt  die  zweite 
Ull  i  dritte  Phalanx.  Am  Zeigefinger  sieht  man  drei  scharfe 
Kinnen,  welche  die  zweite  nnd  dritte  Phalanx  umschnüreo. 
Zwischen  den  Einschnürungen  ist  der  Finger  wulstartig  verdickt 
Der  Nagel  sitzt  als  ein  schmales  Schuppchen  auf  der  letalen 
Phalanx  und  liegt  tief  eingebettet  Der  ganze  Finger  tat 
etwas  verkürzt  Um  das  Nagelglied  des  Daumens  zieht  sich 
eine  cireuläre  Einschnürung.  Luterlialh  der  Einschnürung 
ist  die  i^iaiaux  dünner  und  schlanker,  etwa  wie  im  verjüngten 
Maassstabe  gearbeitet,  und  trägt  einen  wuhigebüdeteu,  der 
Kleinheil  der  Phalanx  entsprechenden  Nagel.  —  Die  Ein- 
schnürungsrinnen,  welche  Daumen  und  Zeigefinger  umgehen, 
sind  glatt  scharf  mit  steilen  Rändern  und  haben  ungefähr  die 
Dicke,  als  wären  sie  durch  die  A- Saite  einer  Violine  ei-zeugt. 
Dieselben -(irössenvei  iialtnisse  zeigen  auch  die  wnur  unten  zu 
beschreibenden  Eiuschnünnigen  an  den  Füssen.  Daunicii  und 
Zeigefinger  sind  normal  beweglich  und  von  den  Nachbarfingera 
gehörig  getrennt  Dagegen  sind  die  Hautbrücken  zwischen 
Zeige-,  Büttel-  und  Rmgßnger  nicht  tief  genug  geschlitzt 
sondern  reichen  schwimmhautartig  bis  öber  die  Hälfte  der 
ersten  Phalanx  luiumf.  Die  Amputalionsstünipfe  des  l^Iittel- 
und  Ringlingers  sind  mittels  einer  derben  narbenartigen  Zell- 
gewebsbrücke  ])  mit  dem  Zeigeünger  verwachsen.  Auf  der 
ZeUgewebsbrücke  liegt  eine  braune  Borkenschicht,  wie  sie  ach 
auf  schnell  gebeilten  Wunden  zeigt  Diese  Borke,  zerbröckelt 
aufgeweicht  und  unter  dem  üikroskop  betrachtet,  läaat  fiele 
eingefilzte  Lanugo  -  Härchen  sehen.  Im  Uebrigen  sind  Zeige-, 
Mittel-  und  Ringfinger  von  gesmider  Haut  bedeckt  mal  mhi 
einander  getrennt,  so  dass  man  eine  Sonde,  zwischen  sie  eiu- 
föbren  kann,  welche  nach  oben  auf  die  Schleimhaut,  nach 
unten  auf  die  Zellgewebsbräcke  stöeet 
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2)  LiDker  Arn:  Fig.  IL  £iwa  2  2oU  vom  Olecraooii 
ab  ist  der  Vorderann  an|>atirt  Ober«nii  und  Anputations- 
Btiimpf  sokI  woUgenfthrt  uod  rnchlicfa  mit  Fettpdtter  vendmL 

Am  Ende  des  Stumpfes  sind  Radius  und  Ulna  verschmolzen 
uud  durch  die  AYfiihtlieile  hindurch  als  ein  einziger  iiuochen 
zu  fühlen,  der  an  seinem  Amputationscnde  eine  abgerundete 
glatte  Oberfläche  hat.  Am  Ellenbogengelenk  sind  die  Kdpfe 
doB  Ridius  und  der  Ulna  deutlkli  lu  fühlen.  Der  Amputakions^ 
•toniKf  gehl  mittels^  eines  dAmien  Balses  in  einen  weichen 
fcufdarligen  Fortsatz  Aber.  Der  Hals  bat  etwa  B*^  Durch* 
noesser  und  ist  von  einer  festen  narhenartigeii  Haut  umgeben. 
Der  kugelfuiiiiige  Fortsatz  ist  mit  gesunder  Haut  bedecitl, 
fühlt  sich  wie  mit  Gallert  gctiiUt  au,  iässt  keine  knocben* 
theile  durchfühlen,  und  bat  etwa  einen  Zoll  im  Durchmesaer. 
Zieht  man  den  Fortsats  mögbchst  vom  Ampntationsstumpfe 
ab«  so  unterscheidet  man  einen  dorsalen,  wurstfönnigen  Theilt 
der  die  mdtmentb«  Fortsetzung  des  Vorderarms  bildet,  und 
einen  volaren  Theil,  der  sich  wieder  gegen  den  Hals  des 
Fortsatzes  umbeugt  und  auch  mit  dem  Halse  verwachsen  ist. 
Dieser  volare  Theil,  welcher  die  rudimentäre  Hand  darstellt, 
ist  durch  sohwache  radikale  Furchen  in  fänf  Segmente  getheilt. 
Die  SegmenteinCbieälnng  hält  sich  aber  mit  sehr  flacher  Fnrchung 
nur  auf  der  Oberfifiche  und  lüsst  sich  mit  der  Sonde^  nicht 
nach  der  Tiefe  verfolgen.  Nur  in  die  Forchen,  welche 'das 
liandnidiiiiriit  von  dem  Vorderarmrudiment  (rennen,  kaiüi 
man  mit  der  Sonde  etwa  eme  Linie  tief  eindnirgen.  Fig.  IL 
zeigt  Oberarm  und  Vorderarm  von  der  äusseren  Seite  gesellen; 
a  ist  das  Rudiment  des  feldendeu  Vorderamistücks  und  c 
sind  die  Segmente  der  rudimentSron  Hand.  Zwischen  a  und  b 
kann  man  mit  der  Sonde  etwa  eine  Linie  tief  eindringen. 
Lüftet  man  den  Lappen  h  in  die  Höhe,  und  sieht  nun 
gleic}t>;tm  in  die  \ola  der  Hand  Iiineiii.  so  bemerkt  man 
durch  die  Lupe  jene  freien  Ciseluungcn ,  die  man  als  Lineae 
snieatae  der  Uohlhand  bezeichnet.  Fig.  UL  zeigt  uns  den 
Yorderarm  mit  seinem  RudimenCenfortsatz  Ton  der  Volarsdte 
ans  gesellen.  Der  Fortsatz  ist  dn  wenig  abgehoben  und 
nach  der  Dorsalseite  zunickgelegt,  a,  a  bedeutet  das  Vorderarm- 
nidiment  und  b,  c,  fJ,  e.  f  die  Segmente  der  rudimentären  Hand. 
Die  Furche  zwischen  a  und  b  und  zwisciien  a  und  /  ist 
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tiefer.  LüfUt  man  den,  Lappen  /  und  sieht  io  aeiae  Yolv* 
flftclie  iMMiii,  80  bemerkl  man  cbeafiiUa  Lineae  aoleaCae.  An 
dem  Ualae  dea  Forlaatjsaa  bemerkt  mm  mm  arljawi8r«igen 
Vonprmig     auf  welohfini  man  die  lineae  airicatae  so  wirM- 

artig  angeordnet  sieht,  wie  man  sie  auf  der  letzten  PbaJaux 
der  Fin^MT  iiridet. 

3)  Hccbter  Fuss:  Fig.  IV.  Grosser  Zeh,  normal  gc^ 
^bildet.  Der  zweite  2eh  liat  eine  etrculire  Einst  hnfTrung,  ial 
aber  im  Uebrtgen  normal.  Dem  dritten  Zeh  iat  die  ielale 
Phalanx  abgesebnArt.  Dem  vierten  Zeh  iat  die  iwehe  umI 
dritte  Phalanx  abgenebmlrt.  Dem  fönilen  Zeh  fehlt  die  letxl# 
l'li.il  tiix.  lind  aussisordem  hat  «r  eine  cirrnlffre  Einsclnmi  luij^, 
welche  su  tiel  ist,  dasj»  die  zweite  Pholaiix  ids  sehr  in-weg- 
hches  Köpfdien  mittels  tfines  dünnen  Halses  ohne  Geleok- 
▼erfamdung  auf  der  ersten  Phalanx  aubitaL 

4)  Linker  Fuss:  Fig.  V.  Klumpfuaa  mit  normalem 
grossen  Zeh,  Den  vier  nbrigen  Zehen  sind  die  twei  letatep 
Phalangen  abgesrhnArt.  Der  dritte  inid  vierte  Zeh  sind  mit 
einander  verwachsr  ii  und  nur  durch  eine  seiiwache  I^ig:»* 
furchung  auf  der  Hückeuseile  vuu  einander  gesehiedpn. 

Icli  bin  bei  der  Gehurt  nicht  zugegen  gewesen,  und  habe 
keine  Gelegenheit  gehabt,  die  Nacfagebnrtatheile  su  mter- 
Buchen.  Die  Gebort  war,  wie  die  Hebamme  berielitet,  eine 
regebnässige  und  leichte«  doch  sei  die  geringe  Menge  des 
Fruchtwassers  aufgefallen.  Das  Kind  zeigte  hei  der  Gebort 
eine  intensive  Höthe  der  ganzen  lliiiihedeckunp.  und  ich 
heohachtete  eine  Ahschnppung  der  Epid(?rniis,  die  meist  kleien- 
artig  war,  steiienweise  grössere  Lamellen  bildete.  Ruthe  ond 
Abachoppong  dauerte  bis  xum  neunten  Tage  nach  der  Gebnrt. 
Aus  der  Eratiilung  der  Mutter  Ober  die  Schwaogeracfaatl  goht 
hervor,  dasa  sie  wShrend  derselben  keine  aussergewfibniMilMn 
Beschwerden  empfunden,  dass  si«»  aher  in  den  letzten  vier 
Monaten  nur  sehr  schwache  und  wurlieiilaiiL;  li.u'  kriin'  kimii  s- 
bewegungen  verspüjt  hahe,  während  dieselben  um  die  Mitte 
der  Schwangerschaft  deutlicher  gewesen  sein  sotten.  Das 
Wochenbett  ?erlief  gOnalig,  doch  war  der  WochenAoss  sehr 
gering.  — 

Waa  nun  die  Entslehnngsart  der  Ein-  und  Absehnihruiig 

von  Fruchtgliedern  in  dem  erzählten  Falle  aubelrifli ,  hohen 
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mk  btkumtSA  zwei  gaoglwre  Erkttnuigsweiten  ffDr  eitiefn  * 
BolcbeD  VorgaDg:  firstens  die  ErkUmiog  Mtmiffwnem^s,  nach 
welcher  aus  eiDein  Hantentsfindungsprocess  erstaiHlciie,  faden- 

arlige  (i»*bfWp,  oder  dünne  Momlnaiion,  oder  Hi»»  Nahelsriimir 
diircli  Lii»\vickf'Junj;  der  llii-ilo  »mik'  Alilreiinun*;  derseliien 
bewirken.  Zweiieus  die  lieoitariiUing  Martin*»,  nach  welcher 
eine  üoMere  neebaoisehe  4iewalt  den  Fdtua  im  Nutterleibe 
80  Terletseii  könne,  daaa  Knoohenbrucb,  Zerreissong  der 
Nervenalimme  einer  Extnsmlat  daraus  entstehen  nnd  das 
Absterben  und  AbfaUen  eines  peripherisch  gelegenen  Theils 
zur  Folj,M'  liahen.  Mit  einem  i  aü«»  ticr  letzten  Art  haben  wir 
hier  nicht  zu  Ihun,  da  wir  Ein-  und  Ahschnürungcn  sehr 
kleiner  und  durch  die  Hakung  des  Fötus  so  geschützter  Theile 
adieo,  data  an  eine  uraiebliche  Gewalt  schweritcb  gedacht 
werden  bann.  Ebensowenig  ist  es  denkbar,  dass  die  Nabel* 
sebnur  in  meinem  Falle  mitgewirkt  habe,  da  die  EinschnArongs- 
jiniHMi  viel  zu  (lüiiii  sind,  da  wir  dcrni  zu  viele  halten,  nnd 
da  die  all'_'»'ni<  ine  AiiBhildung  und  Fm  h  iln  ung  des  Fötus  gar 
nicht  gehiieu  hat.  1- adenartige  Gebilde  sind  weder  von  der 
Hebamme  an  der  Nachgehurl  bemerkt  worden,  noch  habe 
ich  an  dem  Kinde  Reale  derselben  gefunden.  Das  wQrde 
freiliflh  nicht  hindern,  anznnehmen,  dass  sie  ursjirünglich 
vorhanden  gewesen,  spiterhin  aber  resorbirt  worden,  oder 
dass  sie  an  (h"r  iNachgeburl  vorhanden  «;e\\esen  und  sieh  der 
BeobatlUung  «üAlzngen  haben.  Da  aber  in  Nersrlni  ileiien  sorg- 
ITdtig  he<>hachtet(  II  Fällen  von  Ein-  uud  Abscbnürung  ^)  keine 
Fäden  aufgefunden  worden  sind,  in  anderen  Fftilen  aber,  wo 
Fäden  vorhanden  waren,  ihr  ursSehlidies  Verhallen  zu  den 
fimschodrungen  sowohl  wegen  ihrer  Form  als  auch  wegen 
der  ^ssen  Zahl  der  Einschndrungen  namentlich  an  den 
kiemeii  IM  ii  Ii  Ilgen  lu  Zweifel  zu  ziehen  ist,  >(>  (iuifle  es  Horb 
fraglich  sein:  oh  solche  Ein-  und  Ahschnürungcn  nur  dunb 
Fiden  erzeugt  werden  können,  ferner  ob  seihst  in  den  Fällen, 
wo  Fftden  j^orhanden  sind,  diese  auch  die  Einschnürung 
bewirkt  haben,  und  ob  nicht  viel  mehr  Fadenbildung 

1)  Der  Aufsatz  Martinas  ^Ueber  die  freiwillige.  Ablösung 
der  Glieder  bei  Früchten  im  Mntterleibe*  in  den  Ipnaischen 
Anoftlen  für  Physiologie  und  Madicin,  Bd.  1,  pag.  333  enthüU 
eine  nkt  schitaemwertbe  KaeemiiieiMteUmig  von  FÜlen. 
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.  und  Elüscbnürung  nebenhergelieiiiie  Resultate  eines 
and  deaaeiben  Eirtzündungsproeesses  sind?  Bei  der 
Sp«BDUiig  und  Straffheit,  wMm  dank  die  Buüiwhwg  «i 
der  Ham  der  Ettremiliteii  entatelit,  eind  die  üefMrgelcgeM 
noch  weichen  IlMie  an  ihrer  f^efamftssigen  Enlwiekelung  in 
Wachsthiim  und  Fortbildung  grlicmmt .  und  «g  wenlen  Uo- 
ebeidicitori ,  Vertiefuu^*'ii  und  Wuistungeu  eiiistebeii,  wie  wir 
sie  vergleichaweise  beim  Faiiariüum  beobachten.  Hat  der 
fintxAnduQMNrooeea  ringförmi^B  Eiaadnia  oder  NM'bmhüduu| 
mt  Folge,  Bo  wird  dnreh  daa  Wachaen  und  Mmdkn  dar 
▼or  vnd  hinter  der  Harbe  gelegeneB  TiHüe  dieee  noch  cieir 
zu  liegen  kommen,  sie  wird  als  StricLur  wirken,  der  peri- 
pberiscb  gelegene*  Tlieil  wird  nicht  mehr  jiohöriü  «»rnährl 
werden,  und  sieb  entweder  iiidimenlär  entwickeln,  oder  bei 
einer  zu  dünnen  ErnähnmgehrMe  verkümmern  und  abfallen.' 
Zugleieti  niil  diesem  Vorgange  und  durch  denaeihea  Km- 
BOndungsprooeea  kfinoen  auoh  fihoMBldae  und  ringUrmige 
Exsudate,  Verstämmelungen  einxahier  Finger,  Verwaehsmigen 
mehrerer  Finj^er  miteinander  entstehen  und  clMii^o  kiunmen 
an  d«'ii  bftaiieucii  Früchten  oll  noch  andere  Misshildungen 
vor,  wekho  eine  Krankheit  des  ttaulaaeks  andeuten.  Ich 
hake  ee  daher  im  AUgqneinen  fOr.neheiiaaGhliGh,  oh  Fides 
vorhanden  änd  oder  nidlii,  und  glaube,  daaa  in  deui  fon  air 
enSfalten  Falle  die  MteabUdungen  nur  dnreh  eine  Btmir 
pulzüudung  entstanden  sind.  Hii'Sie  Knizündung  muss  hh  in 
die  letzte  Zeit  der  S(  Iiwangers(  hall  «inLiiK  rl  lialmn,  denn  wir 
ünden  bei  der  Cjeburt  und  aeim  Tage  binterber  mitk  Rötbe 
und  Abscba]^Mnig.  Die  Entatodong  niuss  ferner  die  einneinen 
Kindeatheiio  au  verscfaiedeDeii  leiten  hetUkn  hahen  mä  iel 
von  den  veraohiedenaleo  Ausgängen  begleitet  Der  fiuhe 
Vorderarm  zeigt  nm  eine  Einschnürung,  die  sidi  4u  einer 
Zeit  gebildet  hat,  \\u  dir  Fingereintbeüung  noch  im  l'ntvu  h.  u 
war,  also  etwa  im  dritten  Monat  Die  Eiiisclimirung  lU  hier 
ala  deutliche  Narbenbildung  an  eriieiinen.  Die  Haut  in  der 
Fnrflbe  ist  fieet,  derb  und  uneben  wie  ^ialbenhaHt  Die  racble 
Hand  nnd  die  Ffiaae  xe^n  uns  fiiaabildungen,  die  entatandeu 
sind,  als  bereits  Finger  exisürten  nnd  an  ihnen  »nd  die  vcr> 
scbicdensten  Aiisgaii^i  iles  Entzfindiiiiusprocesses  vcMlianden. 
l^er  zweite  Zeil  am  rechten  Fusb  i&i  durch  eine  Üacbe  Ein- 


Digitized  by  Google 


Ittr  Oel^wrtthalfi»  ia  Berlin.  93 

achaflrung  Umi  gar  iriebt  gehemmt,  ebenso  der  Daumeo 
der  recbtea  Hand.  Dagegen  ist  der  Zeigefinger  dieser 
Hand  durch  dreifaclie  Narbenbildung  in  der  Entwickeluiig 
gestört,  er  ist  verkürzt,  zwischen  den  Narbon  befinden  sich 
Verdickungen  und  das  letzte  Glied  ist  mit  einem  sehr  schmalen 
Ni^elflcfaöppcben  verseben.  An  dem  kleinen  Zeh  des  rechten 
Fasses  aitst  eine  abgeschnltale  TerfcAmmerte  Phalanx  mit  einem 
ao  dionen  Halse  anf,  dass  tu  ihrer  vdisUindigen  Abstoesimg 
eben  niebt  fiel  gehörte.  Andere  Phalangen  flind*dnreh  Ab- 
s(  liiiürung  verkürz!  und  nielir  oder  wcni^^er  mit  eihHiuler 
veiv^at  hsen.  Die  Entzunduni^  der  ret Ilten  il.ind  nuiss  zu 
einer  Zeit  entstanden  sein,  wo  hereit»  Fingerbildung,  aber  nur 
eben  begnonende  Nagelbildung  fdrhanden  war,  also  etwa  im 
nerten  Monat,  denn  wir  finden  auf  dem  versammelten  Zeige- 
§mg«  die  gehemmte  Nagelschuppe.  Die  Gntzflndung  dieser 
Hand  muss  bis  in  den  fünften  oder  gar  in  den  sechsten  Monat 
iuntMii^'ereiclil  finlicii,  uaiiilicb  in  einer  Zeit,  wo  bereits  Woll- 
baare  in)  Fruchtwasser  unilierscliwanunen,  denn  wir  finden 
derlei  Haare  in  den  Schorf  eingefihct,  wdcber  auf  der  Ver- 
bindung des  dritten  und  vierten  Fingers  aulIntzL  Die  narbige 
ZellgewebabrÖcke,  welche  Zeige-,  Mittel-  und  Ringflnger  ver- 
bindet, beweist  endlich,  'dass  der  EntzOndungsvorgang  audi 
noch  nach  dem  Ahslerbeo  eiozehier  Phalaagen  tortgedaucrl  hat. 

Erklärung  der  Abbildungen.  * 

Fig»  L  Rechte  Hand,  p  die  Zeilgewebsbrücke,  welche  die 
amputirlen  Mittel-  und  Ringfinger  mit  dem  Zeigefinger 
verbmdet. 

Fig.  n.   Linker  Arm  von  aussen  gesehen.  —  a  Rudiment 

des  fehlenden  \  m  (in  u miheils.  —  b,  c  Rndimentäre  Hand. 

Fig.  III.  Vorderarm  stumpf  von  der  Volarseile  aus  gesehen. 
Der  rudimentäre  Fortsatz  ist  vom  Stumpf  abgezogen 
und  nach  der  Dorsalseite  zurflckgelegL  —  o,  a  Rudiment  • 
des  feUenden  Vorderarmtheils.  —  6,  e,  d,  e,/  Segmente 
der  rudimentSren  Hand.  —  ^  ^e  erbsengrosse  Erhabenheit 
auf  dem  Halse  des  Forlsatzes  mit  deutlichen  Lineis  sulcalis. 

Fiff.  IV.   Rechter  Fuss. 

Fig.  V.   Linker  Fus». 
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Herr  MarUn  Jiemerkt,  dass  dar  Fall,  den  er  1860  in 
den  Jenaiscfieo  Annalen  fftr  Phymologie  und  Mediiin  vcr* 

öMVuiIkIiI,  zu  manchen  Missdeutungen  seiner  Ansicht  g«»ffihrl 
liaU.'.  Er  «Mki'uiH'  vnrscbiedt'iic  Arien  spontaner  Atiijuii.ifioii 
au,  und  glaulM',  dass  die  Melirzahl  der  Fälle  durch  dio 
Büduiig  Ton  Strängen  hcrl»  ei  gerührt  werde,  die  tiieite  vom 
AmnkHi  siim  Ffitas  laitfeii,  UieiU  äoh  iwiacfaen  yeraohiedeaen 
Sielleii  te  Ffitaia  aasspaoiien  und  auf  Exradatbn  vaa  der 
Haut  des  leUteren  beruhen  dfirften.  Nur  filr  l^inaelBe  PiUe 
soi  «ine  andere  Erklärungsweise  zu  suclicii,  und  so  nameiUiicii 
in  (Inn  von  ihm  bescliriehencn  Fallo:  Einn  Frnu,  die  in  den 
lelztcu  Monaten  der  Sdiwangersdialt  von  dei*  Leiter  gefallen, 
gebiert  ein  Kind,  dessen  Oberarm  ampulirt  war  und  einen 
tieodicli  friaeb  verwuBdeteu  Slumpf  bildela*  Der  Arm  tad 
sich  isoUrt  im  FroDhiwasser  und  war  mnmienarüg  znsamraeii- 
gescbniiDpft.  Herr  Dr.  Fetter  ted  bei  der  Unlersuchmig 
desseificn  die  Haut  und  das  Zellgewehe  ganz  mit  Blut  luiter- 
laufen,  so  dass  uiiz wedelhaft  in  diesem  Falle  das  Absterlien 
des  Arms  durch  eine  Arterienzerreissung  und  BhitüitytratioB 
hervorgerufen  war. 

Was  die  AbschnGrungen  durch  die  Nabelschnur  betreffe, 

so  glaube  er  nicht,  dass  diese  zur  Amputation  fTihren  könnten. 
Finde  man  auch  bisweilen  rinnenlormigc  pergamenlühniiehe 
Sti'eifen  der  Haut  au  den  Früchten,  die  unzweifelhaft  von 
einer  Cmschnurung  der  Nabelschnur  herrührten,  so  trete 
doch  gewiss  eher  der  Tod  des  Kindes  durch  Störung  der 
Ciroulalioa  ein,  bevor  eine  Abscbnfirung  zu  Stande  horome. 

IKe  GeseUsehaft  nahm  hierauf  nochmab  die  Discussion 

über  Herrn  AVi*«(eZ/er's  Vortrag  von  der  Sitzung  vom 
8.  Februar  auf,  und  sprach  sich  über  die  letzte  Abüieiliuig 
desselbeu,  die  von  den  sogenannten  Pendeliiewe^ungen  handelt, 
aus*  Im  Allgemeinen  stimmte  man  auch  hier  Herrn  KrüteUer 
voUstindig  bei,  dass  die  ohne  Crilerium  einfach  von  der 
Sehlde  gebotenen  Transversalbewegnitgen  den  Aufitoiger  eher 
zu  ungeeignetem  als  su  fMemdem  Verfahren  amuleiten 
geeignet  seien.  Indess  sie  gänzlich  aus  der  Reihe  der  Hand- 
habungen zu  streichen,  sei  doch  wohl  zu  weit  gegangen,  da 
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www  die  einfiielie  PemMung  den  Ropf  b«i  gerader  ADsaU 

der  Schwinguugnn  zu  ilersflhon  SIpWp  zui  rickrrilir(\  iiidess  die 
Pi'nddun^  im  Verein  imi  -Iru  ij/ciiii,'»Mii  Zug»'  {^M'cigiiel  sri, 
iiem  dui'ch  die  Zauge  uuü  kupi  gebüiitikii  ciiiariiu^sin  HvM 
bei  jeder  Bewegung  einen  anderen  Unlerslutzungspunkt  zu 
bieten  und  dadurch  aOerdinge  ein  sciiritiweises  Vorwflrte- 
wAbien  des  Kopfes  so  Wege  su  bringen,  ied^eit  wi  sich 
der  Operateur  des  beabsichtigten  Zweckes  bewusst.  mache 
diesp  Bewrgiiiii,M«ii  nicJif  Idindliiips  uiui  roh,  soruimi  nur  iin 
iM  scliiaukk-ii  MdassstabCf  da  erfaliruiigsmasäig  dui  Spilzcii  der 
l^>Uei  durch  diese  Manipulation  leicht  hodeutendea  Sdüdw 
»fidilen  kennen,  indfun  fienr  Mmiim  auf  (he  letilynaoiHMi 
*  Imrigen  Folgen  ^'der  sogenmten  Tonran  oder  FemM- 
fcetpegungen  ein  grosses  Gewfebt  legt,  ferwirll  er  dieseON«  - 
als  inatiimal,  und  funlerl,  das»  der  Gehurlshelfer  sich 
ßhensouüiil  vtui  der  iiidividurllt'ii  BtickciiL^cslailiiii^  als  von 
der  Kopl'stelliuig  in  demselben  möglichst  genaue  EeniitiiiHi 
«endMtfe«  und  sodann  nti  bewnsstcr  itilekaiidit  auf  den 
Ihfhanisniiifl  psvtus  dM(|enige  RiehlMqg  des  stelsn  nibigsn« 
jedoeb  in  Absitaen  ansEnftlhrsndsn  Znges  einsdiiage,  «eiche 
den  cnucreten  Verhälluis^n  entspreche. 
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XI. 

I 

Zur  Terklebung  des  Mattenuundes  al«  Oeburto- 

hindeniiss. 

▼ob 

Ed.  von  8iebold. 

Im  Jahre  1825  maclite  der  ausgezeichnete  Wiener  Geburt»- 
lielfpf  Wilh.  Jos.  Schmitt  ein  paar  Fälle  von  leichler,  ver- 
mittels des  Fingers  Lreiiuifarer  VerwachsuDg  des  Muttermundes, 
welcher  die  Anstrengungen  der  Natur  vereitelt  hatte,  in  deo 
Uoidelb.  kttniBch.  AimaL,  Bd.  I,  H.  4,  S.  537  bdkamit,  «li 
leiiele  seine  Arbeü  mil  folgenden  Worten  «in:  «Es  gieiil  eine 
Art  Von  Terschiiesning  des  Muttermondes  bei  Gebärenden, 
die  in  einer  sehr  leichten,  oherflächlichen  Verwachsung  des 
änssersten  Randes  der  Muttennunilsleizen  besteht,  die  man 
eine  organische  Verklebung  nennen  könnte,  wobei  die 
Miilde  des  Muttermundes  nnd  Hsises  keine  Spiv  einer  krsnk- 
haflen  Härte,  Steifheit  oder  sonstigen  Umbildung  an  sieh 
tragen.  Von  dieser  Verscbliessung,  die  nach  Dem,  was  darüber 
in  ohstetricischen  Lehr-  und  Handbüchern  vorkommt,  wenig 
bekannt  oder  raindeslens  .ml  jedtjn  Fall  wenig  iMiuhtet  ist, 
gedenke  ich  einige  Worte  zu  reden."  Um  diesell>e  Zeit 
erschien  der  bueherfaiirenen  Frau  Lachapelle  Pratique  des 
accoucbemens  publ  par  A.  Dugiis^  wo  tom.  3,  p.  298  su 
lesen:  „Nous  STons  m  quekiuefois  sans  diviation  rorilice 
eiteme  ou  vaginal  en  «pielque  sorte  obtar6  par  des  mueosit^s 
gt'laüneuses  et  epaisses,  se  dissimulcr  aux  recherches  de 
l'accoucheur,  de  teile  solle  «pie  le  vagin  semldait  leiniine  par 
un  cul-de-sac  sans  ouverUire;  nous  Tavous  vn  alors  assez 
fortoroent  agglutin^  pour  ne  s*ouvrir  et  ne  se  dilater  qu'apr^s 
de  TiYes  et  longnes  douleurs,  et  aprte  un  amincissement 
eieessif  des  parois  environnantes,  de  teile  sorte  qu*au  premier  ^ 
abord  on  e^t  pu  croire  que  les  membranes  de  l'oeuf  s^paratent 
seule«  du  doigl  de  racroucheur  la  tete  du  foetus,"  aus  welchen 
Worten  hervorgeht,  dasb  der  Verfat^rin  die  iu  Rede  sleheude 
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NoBgeU  der  Sohn  .mit  seiner  verdienstvollen  academischen 
Habilitaiionsschrift  hervor:  ,,Mogostocia  e  conj^luttnatione 
orificii  uteri  externi,  Heidoib.  lbo5,  S.  "  iu  welcher  derselbe 
den  Gegeostand  weiter  verfolgte  Itere  Beo!>  h  htuogen  mit- 
theilte  und  joeoere  huunlQgte.  £r  hat  das  Thema  nochmato 
bearbeitet  n  den  medicin.  Annalen,  Heidelb.,  2.  Bd.,  1886, 

5.  185  und  datu  einen  Nachtrag  in  derselben  Zeitschrift 

6.  Bd.,  1840,  S.  33  geliefert.  Seitdem  haben  auch  die  geburts- 
hüinichen  Lehrl)iicli<M-  dieser  eigenUiüiiilichcn  Almonuität 
Flnvähnung  gethan,  und  wenn  von  fast  allen  rrüheren  Schrilt- 
siellera  die  ErölTnung  des  Muttermundes  mittels  schneidender 
Werkzeuge  als  das  geeignetste  Mittel  empfohlen  würde,  bei 

*   adeben  Verschliessungen  der  Frucht  einen  Weg  nach  aussen 
zu  bahnen,  so  musste  durch  die  von  den  genannten  Fach- 
giMiüSsen  mitfipthciltcii  Krfahnmjrpn  das  bislirr  befolgln  hhilige 
Verfahren  euier  niiideron  und  gelaiirloseren  Üehandlung  weiclieu, 
indem  der  blosse  Finger  oder  stumpfe  Werkzeuge,  Katheter, 
Uterinsonde  hinreichten,  das  haut«  oder  fadenartige  Gewebe, 
wekfaes  hier  die  Verschliessung  bildet,  zu  durchstossen  und 
die  Wege  gangbar  zn  machen.    Die  erschöpfende  Arbeit 
NaegMs  überhebt  ims  der  Mühe,  hier  weiter  von  dieser 
.\bnoniiilat  zu  b]a  <  then:  wir  verweisen  auf  dieselbe,  so  wie 
auf  des  Verl.  Lehrbuch,   4.  Aufl.   besorgt   von  Grenser, 
Mainz  1864,  S.  619;  aber  bei  der  anerkannten  Seltenheit 
derselben  sei  es  uns  gestattet,  die  wenigen  bis  jetzt  bekannt 
gewordenen  FflUe  um  einen  zu  vermehren,  den  wir  vor  Kurzem 
.  sdbet  m  beobachten  und  zu  behandln  Gelegenheit  hatten. 
Hat  doch   seihst   der  vielerfahrene  Scanzoni  nach  seinem 
eigenen  Ausspruch,  Lehrb.  d.  (»eburlsh.,  1853,  S.  444,  nie 
Gelegenheit  gehabt,  derartige  Ffdle  zu  beobachten,  daher  er 
auch  nur  den  Inhalt  der  NaegMwbea  Abhandlung  in  Kürze 
mitgetholl  hat  und  N,  ganz  beistimmt,  wenn  dieser  annimmt, 
die  in  Rede  stehende  Verklebnng  werde  durch  eme  wahrend 
der  Schwangerschaft  staltgehabte  Exsudation  bedingt  Der 
von  uns  beobachtete  Fall  ist  aber  folgender: 

„Cath.  K..  24  Julue  alt,  früher  nie  schwanger  gewesen, 
,  fäUtB  am  2.  Juli  Abends  7  Uhr  die  ersten  Wehen.  Nach 

M •••ItMlir.  r.  Otl»nruk.  18W.  Bd.  IIY  •  BfU  S.  7 
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der  Untersuchung,  wekhe  die  Hekainine  angesldlt,  war  fceinp 

Eröffnung  des  Mutternunules  zu  tuhieii,  es  schien  viclaahr 
derselben  lier  ScheideuUieil  uocli  nicht  ganz  verstrichen:  der 
Kopf  des  Kindes  lag  vor.    Unter  massigen  Wehen  verstrich 
die  NachL       Am  3.  Juli  Vormittags,  als  ich  die  Gebireade 
luin  ersten  Mal  UDtersuchte,  fand  ich  den  Ifiittcrniiuid  gaox 
ausgedehnt;  die  Fruchthlase  ragte  Uef  in  die  Sdwide  hinän, 
ruhlte  sich  aber  derher,  als  gewöhniich  an,  spannte  sieh 
während  oin«>r  Weh»*,  Hess  ahei-  aussnr  dersell>en  den  Kopf 
düuliich   durciilühlcn,    so  dass  man   sellTst  di»*   Nähte  nnd 
Fonianelien  unterscheiden  konnte.    Ich  niuss  gleich  hier  be- 
merken, dass  dieser  Befund  auf  einer  Täuschung  beruhte, 
wie  sieh  später  herausstellte;  doch  war  dieselbe  um  so  ¥er- 
zeihlicher,  als  seit  dem  Beginn  der  Wehen  Aber  sw(df  Stunden  • 
verstrichen  waren  und  nirgend  die  Spur  eines  Huttemiundes 
cntdci'kt  \\<*rden  konnto,  auch  mit  Aii>nahnie  der  dcrhen-n 
BeschafreiihciL,  die  veruu;mtliche  Blase  ganz  die  gewuhulithe 
Beschaffenheit  an  sich  trug  und  gerade  während  einer  Wehe 
dem  untersuchenden  Finger  gespannt  entgegenwirkte,  ja  fast 
bis  an  den  Ausgang  des  Beckens  fordrang*  Die  Wehen  aelbsl 
hatten  freilich  nicht  den  Charakter,  wie  er  sonst  dem  Ende 
der  zweiten  Gehurtsperiode  eigen  ist;  sie  waren  kurz.  ;d»- 
gibiüdnu   und   nie  von  langer  Dauer.     Kine  angfordnrli» 
Seileiilage  blieb  ohne  den  geringstpii  Eriolg;  es  ward  daher 
beschlossen ,  die  vernieintlicheu  Eihäute  eu  sprengen;  ein  von 
Seiten  des  damit  beauflragten  Praktikanten  änsaersl  vor- 
siclitig  mit  dem  Finger  unternommener  Versuch  musale  natilrlieb 
erfolglos  blefl)en,  und  so  ging  icli  se&st  an's  Werk,  um  noeb 
einmal  genau  zu  uulersurhen,  vvoiiu  '>^'>iJl  diese  Erfolt^losigkeil 
ihren  Ci'utid  haben  müdite.    Mein  ausser  einer'  Weht'  ein- 
gf'tiihrier  Finger  faud  den  hcmhliegendeii  Theil,  der  für  die 
Eihäute  gehalten  wurde,  schlaff;  ich  wartete  eine  Wehe  ab 
und  föhlte  während  derselben  die  frühere  Spaimmg,  fand 
aber  nach  hinten  und  links  eine  faHenartige  Stelle,  gegen 
welche  ich  nun  meinen  Finger  andrückte,  da  mit  jetzt  der 
Stand  der  l)ing<'  klaj-  wurde:  es  war  die  Stelle  des  Mutter- 
mundes: mil  «  inigem  ki  «tuufwande  konnte  ich  den  ilulter- 
luund  von  dem  ihn  überziehenden,  f^denartigen  SchleimgowHbe  ^ 
frei  machen I  mein  Finger  drang  ein,  ich  untersciiied  jetxt 
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geiijiu  den  niciueii  Fing»'!*  umscliliessciuien  Mutteniiuiid  und 
tuliile  uua  ersl  im  Innern  die  wirklichen  Eihäute  und  dcu 
vorliegenden  Ku|>f.  Bei  dem  gaazüD  YerÜaUreii  äiu>äArle  lüe 
GiMrwMfe  aicbt  ilaa  geringsten  Sckuen.  Von  jetst  m 
^dMtc  ticb  dar  MuUiifiBiiiicl  «iffnikli  tM/ih  aus,  die  Wdbao 
«vdcn  ergiebiger,  imd  Nechanttage  hilb  '4  Ubr  spreng  die 
Blase  bei  Tollständig  ausgedehntem  Mullermunde  und  der 
Kopf  rückte  in  der  ersten  Schoitelbeiuslage  in  den  Ausgang 
dee  Beckens.  Da  aber  der  Kopl  hier  eine  Stunde  verweilte,  ^ 
ofane  daae  &  eUoiiUg  wieder  schwächer  werdenden  Wehen 
Üm  mler  triebeo,  ao  liess  ich  darch  deit  PralüikeoiMi 
Herrn  TrmMe  aus  dem  Badiseliai  die  Zange  anlegent 
mittels  welcher  derselbe  nach  wenigen  Traclioiiefl  ©in  Mflddten 
zur  Welt  brachte,  welches  in  einem  nur  leichten  Scheinlode 
belangeu  durch  die  gewühnlitiieu  Miltci .  bald  iu^  LeLeu 
Eurückknm.  Die  Nachgeburt  lelgle  gieiob  .nach  der  GdMiri 
dee  iündee  voa  aeibet.'* 

Wenir  in  imsereoi  Falle  der  IrrUmoi  begangen  wurde, 
den  unteren  tief  in  die  Beekenhdhie  bereinragenden  GMr^ 
mutterabschnitt,  der  ungemein  gespannt  und  verdünnt  war, 
für  die  Eihäute  zu  halu  ti,  so  besLaügt  das  ganz  jenen  Aui^* 
,  e^eb  der  Lachapelle,  die  Verdünnung  des  unteren  Ciebiff<> 
nmlieiBBiiiuaiiii  kiünne  eiaaBi  aalahen  Grad  enraicliBBt  M<Ri'oa 
mA  pn  Ginne,  qne  ka  maabmaea  de  f eanf  aifiaraiciit  aedla 
da  deigt  de  raoeoneber  k  tAte  du  fiietue.**  Eben  aa  eraiUl 
Schmitt  a.  a.  (). ,   daj^s  er  bei  Kxploriiüoii  durcli  die 

Scheide  die  Gebäimuller  verdünnt  «inid  sackartig  über  den 
liefer  in  die  Beckenbolde  herabgestiegenen  Jiopf  ausgedehnt, 
jü  iieim  Zufählen  während  einer  Wehe  so  geapannt  und 
atellenweise  blasenartig  erweitert  geföhh  habe,  dass  man 
glauben  sollte,  den  blossen,  nur  mit  den  Eihäuten  urahdflten  . 
Kopf  (b*r  1  iucbl  unter  den  Fingern  zu  baben.  Ueberbaupt 
hat  unser  Fall  gerade  mit  dem  Schmitt  sehen  die  grösste 
Aehnliohkeit;  denn  audi  hier  sagt  der  \  erf. :  „leb  setzte  die 
Spitse  meines  Zeigefingers  in  die  nesteUochartige  Grube  und 
schob  sie  hi  bohrender  Bewegung  gelinde  vorwärts,  wobei 
die  Gebärende  nicht  die  mindeste  schmerzhafte  Sensation 
äusserte.  Der  Mutternnnui  gab  leiclil  nach;  er  erweiterte  sich 
so|^eich  gegen  einen  halben  Zoll  im  Duixhuiesser  und  bildete 
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nach  dimr  Erweiterung  eine  tirkelniBde,  gkichttnaig  wmtk 

und  dunn  gelandete  OefTnung,  hinter  welcher  unmittHi}).)i  rier 
Kopf  in  (loii  l^itiäiUen  lag/'  Auch  ist  in  einem  allereti  \uii 
Naegele  angebogenen  Falle  am  den  Abhandl.  der  KönigL  Schwed. 
Acad,  d.  Wissensdk  Oben.  v.  Kätinm',  Bd.  29,  S.  315  eine 
Mmliebe  Verweohaeliiiig  bericbtet;  der  Gebiirtsbelfer  Sekuiaär 
fand  nach  acbttägigem  schweren  KreiMen  den  unteren  Gciiir^ 
mutterabschnitt  so  tief  ins  Becken  berabgedrängl,  dass  er 
ihii  züvrst  Im  ilie  VVasüerhIas«;  liiclt;  der  Multermurid  slt'llli* 
sich  iU'ui  Ii  fluid  unter  der  Form  einer  kleinen  Falle  dar  und 
war  durch  faserige  Substanz  verschlosaen.  Die  £röfliiuug 
geschah  mittels  des  Katheters* 

Schliesslich  welleu  wir  noch  auf  eine  Halle'sche  Dissertetion 
aufroerksani  machen:  de  conglutinatione  in  eitemo  uteri  erificio 
posita.  Auct.  Fr.  Fr.  Servaes,  185i5,  4..  wo  ein  p;iar  l)is 
dahin  nocli  nichl  lu-kaunt  gewesene  Fälle  des  (.<  luirish«  if»Ts 
Weher  in  Lennep  erzählt  sind,  in  deut  einen  Fddie  genügte 
der  Finger  zur  Trennung  der  filaraeniüsen  Adhäsionen;  in  dem 
anderen  Falle  aber  ward  das  Messer  zur  HOlfe  genommen 
und  in  das  untere  Gebarmuttersegmcnt  ein  Querschnitt  ton 
befaiabe  einem  ZoUe  gemadit,  welcher  wkk  bald  erweiterte 
und  den  kopC  des  Kindes  durcldiess,  worauf  die  Zange  m- 
gelegl  uiul  ein  ieliendes  Kind  entwickelt  wurde,  liier  ward 
also  mehr  ein  kunstlicher  Muitennttud  gemacht',  wie  der 
Verf.  aueh  selbst  sugiebt* 


Digrtizeij  Ly  <jOOgle 


XU.  3pUaM§r$,  Bn  Beitnig  nw  AmIoidU  101 

XIL 

■ 

.Ein  Beitnur  cur  Anatonda  und  Patholoffia 

der  Eieistockscysten. 

▼ob 

Dr.  Otto  fipleeeü^erg  zu  Udttiogeo. 

(Mit  einer  Tafol  Abbilduogoo.)  * 

Es  ist  nicht  lueiiie  Absicht,  üui  cli  Srhilderting  der  folgenden 
Fälle  besiimmte  Punkte  in  der  Anatomie  und  Pathoiof^ie 
der  Onriflaeysten  m  erläutern.  leb  Terfiffentliclie  sie  nur, 
weil  die  «n  ihnen  von  mir  angesleUten  ümersuchangen  mir 
in  anatoroisdMr  Hhulcbt  von  Intereise  zu  eein  sdiemens 
einrpe  <lor  Fälle  haheu  auch  eine  grössere  klinisrbe  Bedeuinug. 
Die  äioh  mir  hei  den  einzelnen  anfdrängoii(](>ii  beiuerkuugea 
habe  kh  au  den  betrettendeo  Stelleu  eiugetügi. 

FaU  L 

CjsteM  4cr  Beerh-  nui  iecltenbdhlf  (der  tfarieii!^  mit  massen- 
hallcn  pnplUaren  Sicfcieenien  imi  fllwMNfilbeL  Verencble 
•nrIrteMle.  M  nafb  Her  Jabren  tecb  Iradblfflng  In  felfe 
wieMMter  hnwtleneu  (Ifi)  mi  IntsMnng  4er  laaptcytle. 

Fran  if.,  28  Jabre  ab,  seit  Juli  1858  verheintbet  und 
kMerloe,  eocbte  im  Febnttf  1864  meine  fidtfe  wegen  einer 

onomien  Ausdehnung  des  Unterleibes,  weldie  ihr  durch 
Behitidt  I  ung  der  RpsimatJdii,  Verdaumigsstörung  und  Iiinzu- 
getn't«'iies  leichtes  ücdeiii  der  Futse  und  Unterschenkel  be- 
sonders lästig  wurde.  Obgleich  aie  scbon  lingerc  Z^if  vor 
Üver  VerbeiraUning  die  nncb  ihrer  Aussage«  f on  der  liiAen 
>  Unleitaichgegend  ausgegangene  Ansehwellnng  bemerkt  hatte» 
so  glaubte  sie  doch  an  eine  Sebwangerscfaafl,  da  jene  nach 
der  Heiralh  nllmalij*  bis  zu  rlera  erwähnten  (.raile  gestiegen 
und  ihre  In^  dahin  immer  ir^elroässig  flie>.sen(len  Metiscs  seit 
mehreren  Monaten  ausgeUieben  waren.  Kindsbeweguui^ 
wü  sie  niGhl  gef&hU  haben. 
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Die  Magerkeit  der  mittelgrossen,  blassen  Pat.  cnntrastk  tr 
auflßltig  mit  der  enormen  Anadehnung  Ihren  Banches.  DerseliM 
war  gldchmSssig  nach  bejden  Seiten  und  in  der  Mitte  herfor- 

gewdibt,  die  Hypochondrien  mit  den  unteren  Rippen  und  ^ 
LumbarfTPgenden  nach  aiissm  gedrängt,  das  Epigastrium  stark 
vorgetrieben,  di«;  Haut  birad  gespaniil,  oliue  durchscheiiieiHle 
Venen.  Eine  umschriebene  Geschwulst  war  nirgends  zu  fühieo. 
Dagegen  fluctuirte  der  Unterleib  ^in  horizontaler«  senkrechter 
und  schiefer  Richtung  sehr  deutlich  und  ^eichftrmlg;  nur 
fiber  «der  linken  Ingainalge^end  erschien  die  Fluctuation 
undeutlicher.  Von  KiiidslIuMleii,  von  ri^'ringeräusch  keine 
Spur.  Percussionton  in  ikv  Mittellinie  tiud  seillirii  davL»ii, 
sowie  in  der  linken  Lumbargegend  sowohl  im  Stehen  als  in 
der  RAekenlage  dumpf  und  le^,  in  der  rechten  Lmbtffgegvad 
dagegen  iympaaitiaoh.  —  Die  Untenudbung  per  vaginam  ergab: 
Seblaffl»  Sobeide,  starke  Slennorboe  deraalbeD.  Uten»  tief 
stehend  und  etwas  antefleclirt.  nicht  vergrössert  und  leicht 
bewcgiicli.  Der  aul  (].i>  II\ j»oga  It  inm  ausgeübte  Druck  uirii 
von  dem  an  der  vordei'en  Gebüriijullurwand  innerhalb  der 
Vagina  beflndlichen  Finger  sehr  deutlich  empfuuden.  Cenrix 
und  sein  Scheidentheü  normal,  jungfr&ulich;  der  Canal  des 
Uterus  fOr  die  Sonde  durchgängig,  die  E&Me  nicht  ?ergrössert 
Im  jDow^Za«*bcben  Räume  un«!  zwar  etwas  mehr  nach  re<.hl&, 
eine  kleine,  uiielnii*  uii»i  lijilliche  Geschwulst,  dei-oii  Be- 
wegungen sich  der  Gebäiuiutlcr  lüdit  uüttlicilen»  —  Am  Thorax 
war  nichts  Alinormes  eu  entdecken,  nur  waren,  wie  erwähnt, 
die  unteren  Bippen  starit  nach  aussen  gedrSngL  Hm  nnd 
Lunge  zeigten  noh  gaas  gesund,  nnd  von  sonstigen  Cireuhliaa»- 
Störungen  war  keine  Spur  vorhanden.  Der  Harn  war  jetit, 
wie  auch  später  anhaltend  frei  von  Eiweiss  und  1  ilu  iiiL^rnimselo. 

ISach  diesem  Üeluade  schwankte  ich  in  der  IHagnose 
zwischen  freier  Bandiwasaersucht  und  einer  cobssalen  ein- 
fticfaen  Ovarialcjste,  neigte  micb  jedocb  bei  wMeriiafter 
Untersuchong  lettMer  Annahme  immer  mehr  in.  Alerdmgs 
batte  ich  nie  einen  eircumscriplen  Tumor  im  Abdomen 
beiii  ii  t,  es  zeigten  auch  die  inneren  (^•eruialien  zu  geringe 
Alnvt'iciiuiigen  von  ilirein  norniaieu  Verhalten,  besonders  von 
ihrer  Lage.  Doch  üess  sich  ersterea  bei  Annahme  eiKr  CjM 
leicht  aus  der  enormen  Ausdehnung  derselben  erkiiren;  und 
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gegien  das  Vorhandensein  von  Ascites  sprachen  die  Resultate 
der  AiidominalpercüssioD ,  die  l}amö(g;ücbkeU,  em«  Umche 
ifawribe«  mfiiiiindea,  die  AntmneBe  (Hi,  war  vor  Sinr 
jiüigflo  Erimkong  imoier  gmnd  gewesen,  fon  einer  etwaigen 
flflhurin  Leber-*  oder  MagenkranUieit  war  keine  Spar  enf- 
zufinden),  der  Mangel  jeder  anderweitigen  CirculationsstOi  (itiji;, 
drtis  vt  I  Ii  ilf  iii--fiiäsMg  gute  Allgemeinberuiden.  Die  gegenwärtig 
vorhaiideiieu  Ue»^>iniUooB-  uod  Verdauung»störuiigen  waren 
alieBfeik  mir  CompressionserscheiiMMigeo  Seitens  der  Cyste. 

ininerliin  blieb  icb  in  Zweifel  and  besehräniite  meinen 
Rath  auf  JKnpfeblnng  einer  stirkenden  Diät  und  Verabreiehong 
leichter  Diurelica.  In  den  folgenden  Wochen  nahm  aber  die 
Ausdeliiiung  des  Untciieibcs  tortwiilirfud  zu,  mit  ihr  die 
Atbemooth,  das  Herzklopfen;  die  Urinsecretion  wurde  spär- 
tidwr  und  häuligee  £rbrechen  slelite  eksh  ein.  Zugleich  fieberte- 
Fat  «d  der  Bancb  begann  sehmenbaft  bei  fierübrung  und 
ibnck  ra  werden.  Auf  meinen  Wunacb  sab  Herr  Hofhrtb  Baum 
jetzt  die  Kranke.  Auch  er  crkllh-te  sich  nach  genauer  Unter- 
sucliiiiig  mit  grosser  W. du  ^(  hriiiliclikeit  Im  d  t^  \  ni  li  indenscin 
einer  Eierstockscyste.  Es  blieb  bei  dL'iii  Zustande  der  Kranken 
Mchts  übrig,  als  die  Function  zu  machen,  weksbe  wir  am 
11.  April  zwischsB  Giebel  und  linkem  Darmbein  auefOhrten. 
Eft  wiardan  mgeftbr  46  Plbnd  euier  klaren,  gelbliclien^  stark 
aehianenden  FtAseifknlt  entleert  Sie  war  eebr  eiweisafaidtig 
(6,25  p.  (  Altiiiim  II,  0,21  p.  c.  Schleimstofl ,  0,46  p.  c.  (^hlor- 
uatriumj  und  der  sich  im  Glase  biltlende  geringe  Büd*iis;ilz 
leigte  nicht  sehr  s^iicbe  in  fettiger  Metamorpbose  begrifleoe 
pktta  £pitbelaeUML 

Die  Entfemoag  der  FlOsaigkeit  brachte  dar  Kranken 
gi'oaee  firMcblemng,  so  daas  sie  skh  sehneil  erbohe;  auch  das 
Scbeiikelödein  schwand  unter  n>ici)]icher  Entieerong  von  Unn 
(der  giinz  frei  von  Fjweiss  wnr)  sehr  bidd.  Nach  uncefahr 
acht  Tageu  traieti  thtt  Latauiemeu  in  noraudfii*  ijuaiiLiial  em. 
line  jetai  TargawNnmene  Untersuchung  zeigte -bn  Abdomen 
UMbCa  Aboonua;  nur  unten  links  abhe  man  eine  starke 
Besistant»  wie  ton  einem  kleinen  flachen  Tumor,  daeaan 
Umrisse  nicht  genau  zu  bestünmen  wareUb  Die  imiere  Uni^- 
i»UGhuüg  erg^b  das  irüberü  Resultat 
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Der  sdieiiibftr  gesandt  Znstaad  der  PaL  trfibte  sich  iodess 

l>alil.  Schon  Milte  Mai  v\.n  rme  zirmliche  Quantität  Flüssigki  ii 
IUI  unlemi  Bnurlirauuie  wieder  voihaiulciu  der  Nachweis  aber, 
dass  sie  in  eiueui  Sacke  enUiallen,  sehr  scliwierig.  Denn  die 
Umrisse  eines  solchen  waren  nicht  wahrsunehmen,  die  FlAstig- 
keit  Änderte  ihre  Lage  mit  der  der  Kranken,  der  Percuaabiistim 
war  an  der  Vorderilftche  des  Bauches  in  der  RAekenlage 
tympanitisch,  im  Stehen  unten  leer.  Alles  dieses  sprach  für 
Ascites.  Da<;cgeii  sprachen  auch  jetzt  der  tu  jetlei  PuMtiun 
der  Kranken  vorhandene  t)nipd(üUäche  Ton  in  der  rechten 
Lumhargegend ,  (he  grosse  Hesisenz  der  Hnkeu  UnleriNmcb- 
gegend,  der  hinter  dem  Uterus  iObibare  Tumor,  das  aligemeine 
Wohlbefinden,  denn  auch  die  Menses  flössen  im  Mai  ganc 
regelmässig.  War  eine  Cyste  vorhandmi,  so  musste  sie  sehr 
gross  und  ihre  Wauduii^jen  hei  der  jrt/.l  noch  geringen 
Autiilluug  s4-])Ianr  und  zusanunengefallen  sein.  I fülle  man 
nämhch  in  dei'  ISahelgegend  eine  möghchst  grosse  Menge  ¥oa 
Weicbtheiien  aus  der  Tiefe  des  Bauches  mit  der  Hand  iiervar 
und  liess  sie  hingsam  zwischen  den  Fingern  wieder  cntgldlien) 
so  bemerkte  man  deutlich  zwei  getrennte  Lagen  entschläpfen* 
Die  innerste  und  dünnste  hielt  ich  für  die  Cysteuwand,  die 
äussersle,  sehr  dicke,  war  die  Baucliwiiiidung. 

iiu  Anfangt:  des  Juni  war  in  Folge  der  Zunahme  der 
FlOssigkeit  der  vor  der  Function  bestehende  Zustand  wieder 
?orhanden.  Häufige  Schmerzen  im  Leibe,  die  obgleich  in  ihrer 
Intensität  sehr  schwankend,  die  Pat  sehr  quälten,  konnte  ich  nur 
für  peritonitisebe  halten.  Das  Allgemeinfinden  war  im  Ganseo 
sehr  günstig.  Die  Resultate  der  Untersuchung  glkhen  dim 
früher  erhaltenen.  N^r  war<'n  dir  unirren  Rippen  noch  mehr 
nach  aussen  gedrangt,  so  dass  der  i'harax  die  Form  ewes 
spitzen  Kegeis  hatte.  Der  Percussionston  war  m  der  recfaten 
Lumbargegend  anhaltend  tympanitisch;  der  Utems  stark  nach 
unten,  mit  ihm  die  vordere  Vaginalwand  in  die  Süsseren 
lleschlechtstlieile  gedrängt;  erslerer  weniger  heweghch,  als 
triilier.  Sowold  Herr  Hofrath  Bmtm  als  ich  waren  nach  Allem 
so  sicher  von  dem  Vorhandensein  einer  emi'acheii  Ovarieucysle 
überzeugt,  dass  wir  uns  entschlossen,  der  Kranken  die 
£istirpation  derselben  Torzuschlagen,  welcher  sie  a«ch  in 
der  Uoflhuttg,  Ton  ihrem  Leiden  total  befreit  zu  werden. 


tmä%  BBÜDNile«  Die  CtrOiide,  wtidM  iin»  hiena  bcstemk», 
«mo:  die  Gyele  mr  eOen  Eradwimn^  nMh  «e  eaAche 

oder  wenigsCens  mir  sehr  kleine  Nebencysten  vorhandett;  eus 
^  der  raschen  WiodprrmtiiHaTic:  drrselheo  nach  dt  r  vor  sieben 
Wochen  Yorgeiiunuiicueii  PuucUdii  war  zu  vcrmuthfn,  dass 
letztere  häuGger  und  In  immer  kürzeren  ZwkcbeiuiUiiiiea 
wiedertMiil  «erden  mi«ie  und  00  die  Kranke  bald  tu  Grande 
liehkD  wMe;  der  Mangel  aller  in  irgend  aiffllligem  Grade 
etwa  forausfef angeifefi  perttomtischen  Erachelnuisni  lieee  die 
Anwesenheil  iitiinuimeicher  und  sehr  fesler  Adhäsioin  ii  imhi 
berürchteu;  dagegen  war  vorauszusehen,  dass  uach  wieder- 
holten PiincHoiiea  sie  licb  bald  anebildeu  und  jede  spätere 
ftadicalopcration  nnnOgUch  madien  wflrdoi.  Bas  günstige 
AllgOMÄiMlnden«  der  gute  Muth  and  die  ZuTeraicbt  der 
Mfanken  Heesen  einen  gUkUMien  Ausgang  hoffen. 

Nacfi  ^  or-i(!sschickung  einer  Vi>rl»ereitniigskur  von  mehreren 
Tagen  seiintt  idi  am  15.  Juni  zur  Uperution,  bei  welcher 
Herr  üolralh  Baum  und  die  damaligen  Assistenten  desselben, 
die  Herren  Orr.  Lohm&gmp  und  Sehmidi  mir  mit  ibrer  iläUe 
wr  Seile  n  stehen,  die  Gttte  hatten.  Nach  eingeleiteter 
tiefer  GUerolbnmudrkaee  durehsefanitt  ich  die  avflallfind  diehen 
liauch\vandmij/en  zwisi  heii  Nabel  und  Svniplivse  m  der  Lin.  alba 
in  der  AusiU  lniung  uu^elTdu*  eines  /ollo,  bis  ich  auf  eine 
weissliche  glänzende  Haut,  die  vermulhlicbe  C]rsteuwand,  stios«» 
nachdem  ich  dann  die  Wunde  nach  oben  und  unten  bis  wr 
Uige  von  4  Zollen  alfanlKg  erweitert  hatte,  ging  Hofrath 
Bemm  nnd  nach  ihm  aock  ich  -mit  den  Fingern  in  dieselbe 
ein,  mn  uns  von  dem  etwaigen  Vorhandensein  von  Adhäsionen 
Ell  nherzeugen.  Die  venueintlicbe  (:v-Ull^^  nd  zeigte  sich 
nach  allen  Seiten  in  grösserer  Ausdclmung  irut  der  vorderen 
fiauchwand  verwachsen,  Hess  sieb  indess  leicht  von  ihr  al>- 
aehilen.  ^Dabei  fBfalle  sie  sich  anaserordenlliefa  dAnn  an  nnd 
«idiieD  dnnihsiheutend  lart  Hofirath  Bmm  maehte  deshalb 
mit  dem  Messer  einen  kleinen  Einschnitt  im  oberen  Wund» 
wüikeK  Augenblicklich  stürzte  die  Flüssigkeit  henror,  die 
Membran  zeigte  sich  wirkheb  papierdünn.  Wir  konnten  sie 
für  nichts  Anderes  als  Bauchfell  halten,  die  vermeintlichen 
Adhisipnen  fBr  das  sohperitoniaie  Zellgewebe,  und  wir  hatten 
es  aottiC  nü  Ireinr  Baachwaasersucht  an  tbun»  Ibeh 
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wMT  aofllUig,  daw,  wAfaroid  wir  forlwibrtsMl  dw  Flüssigkeit 
m  flUvkes  Strome  eoallieaM  HesMO  mid  «ich  nich  ünr 
mllstliidisen  Entleerung  (mSttcb  ebcr  in  im  Wände  geMrlHi 

didien  Canüle)  keine  Spur  rom  Darm  htot«'  der  Oeffhuiig  zu 
entdecken  war.  Auch  voü  einer  Geschwulst  war  nichls  wahr- 
ztüieliinen.  —  Naoh  völliger  Entleerung  des  Bauchinbailes 
ward  die  Wunde  durch  fünf  Knopfnäbte  geepyoieen,  niii 
treokoer  Gfaarpie  bedeekt,  eine  Bauehboide  angelegt  und  die 
eivee  eraDliQpfle  Krenke  in  ihr  Bett  gebracht 

Die  emleerle  Flüssigkeit  betrug  Aber  dr«  Einer.  Eine. 
L'iitersuchung  derselben  ergab  5,15  p.  c.  Albumeu,  0,8  p.  c. 
Salzf  :  \^  omiiier  0,5B  (^blornatrium)  und  0,39  p.  c.  Sohleuu. 
£|)ilhelien  waren  auch  dies  Mal  nachweisbar. 

Die  Kranke  befiind  neb  den  Umetindeo  naeh  edhr  gut 
und  erholte  eich  unter  einer  reetenrirenden  Düt  ecfcnelL  Oi 
die  Benehwimde  seboa  em  30.  in  den  iieferan  Sefaiehlen  ver- 
einigt war,  küuiitt'  icb  bis  /um  22.  all«»  Nähte  entfernen  und 
durch  Heftpflaster  ersetzen.  Ilie  oberen  Sclucbtcn  granulirten 
und  schlössen  sicii  aihnälig  im  Lauüe  der  nächsten  14  Tage  vülUg. 

in  den  folgenden  Monaten  wer  die  Freu-aJe  eine  gast 
Cpeeunde  lu  betrachten,  denn  alle  Functionea  giagan  ngel« 
mlMig  von  Stellen  und  der  noch  vorhandette  enfanerha 
Zustand  schwand  aihnälig.  Auch  die  Menses  stellten  sich  im 
Auguj!i(  uijMb'i"  ein  und  wiederbidleu  sicli  im  Sepirntlier  zur 
rechten  Zeit.  Du(  b  zeigte  hieb  jcUl  >chon  wieder  eni  genngei* 
Erguss  in  der  fiaucliliohle  ^  welcher  im  üctober  trotz  der 
Verabraictaung  wecfaiedener  Diuretica  achnell  annahm,  in 
Nevenbcr  waren  die  alu»  Eracbeinungen  wieder  da,  denen 
fieh  starkes  Oedetn  der  Unterschenkel  zugesdll  hatte;  dem- 
zufolge sali  ich  mich  am  Ende  diese.*^  Moiirites  wieder  zur 
Vurndhnie  der  Function  (tier  dritten;  gcuutbigt.  Es  uui'dcu 
2  Eimer  einer  sich  wie  früher  verhaltenden  Flüssigkeit  entleert 

Im  Lauf»  deelehree  1856  war  dae  Befinden  der  PMienlii 
ein  veihtltDieaaiiaeig  gern  gtoeli^w;  wegen  raneber  WSedar- 
aneamniking  der  Baachflfleaigkett  musste  eie  indeee  iwei  Mel 
(Uli  Ajti  il  uiitl  September)  punt  iiil  weiiltu.  Im  October  sah 
icli  nacli  Uingerer  Abwe&euiieit  auf  einer  Heise  die  kranke 
wieder.  Eine  Ursache  der  Bauchwassersudit  kannte  ich  auch 
jetat  nicht  auffinden,  da  alte  FuneÜDnen«  soweit  «e  niobl 
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«hircb  dt6  khon  wieder  bedemeade  AoedebaaMg  die  AbdoMU ; 

geeUtat  weren,  regelmüssig  ?on  Statten  gingen.  Die  Metiset 
erschienen  hin  iin<l  \Nief1er  in  unbosüininloii  Perioden.  Ein 
beileulender  \  oriail  der  vorderea  Vaginalwand  hatte  sich  aus- 
gebildet, welcher  die  Anlegung  eine«  Zwaidcf^dlktü  Ujttervpbore 
oMiig  maciite.  —  Gegea  finde  des  Decemlier  poaedrte  ieh 
Bum  eeeliBteD  Haie,  kofmtfl  iodese  iiaeb  der  Entleeritfig  dir 
BmiefihOUe  auMer  der  erwifuileii  RetHsteni  fkber  der  Nnkeii 
\V(>i(  hengej^end  und  dem  per  vfijii!i;iin  hinter  dem  Uterus 
fuhibareij  Tumor  nichts  Abnormes  entdecken.  Der  Harn  war 
fortwährend  frei  von  Eiweiss.  —  Durch  einen  längere  Seit 
getragenen  DnickTerband  aochle  iob  die  WiedcmsaMnlwg 
der  FlAsMgkeit  tn  verbftlen,  mul  der  ScheidenforlUl  iiacli 
dcr'BnÜeening  des  Bauches  sich  ferringerte  und  der  Patientin 
weiter  keine  Beschwerden  machte.  Es  war  aber  Alleb  ver- 
gebens, die  Flüssigkeit  sanunelte  sich  bald  wieder  an. 

Ich  verlor  (he  lüranke  jetzt  aus  dem  Gerichte,  da  sie  in 
die  Behandlung  Anderer  ging,  vnd  sah  sie  erst  im  Mira  1S68 
wieder.  Wie  ich  evführ,  war  sie  hn  Jahre  1866  drei  Mal« 
1857  xwei  Mal  in  längeren  Zwiscbenrinmen  {Nmotirt  werden, 
und  hatte  man  eine  kleine,  über  dem  Tterus  ncbea  der  • 
Wirbelsäule  liegende  beueglielie  Gchchwulst  erkannt. 

Ich  fand  die  Frau  sehr  verfallen.  Sie  fieberte  stark, 
klagte  aber  fast  anhaltendes  £rbr§cheii,  Darohfoll,  inter- 
mittirende,  kolikartige  Schnienen  und  Gardialgien.  tHr  Baucdi 
war,  wie  vor  der  beabskht igten  Ofariotomie  ansgedehnt,  wes- 
halb ich  die  Punclion  vornehmen  nmsste  (die  zwölfte).  Die 
entleerte  stark  sehäuui«*iiii''  FlfiS'^iuKrit  war  sehr  dunkel,  klebrig, 
enthielt  eine  grosse  Menge  Aibunuu  und  zeigte  massenhafte 
£iterkdrperchen  und  rothe  Blutkugeln;  besonders  die  xnletst 
ausgeflossene  Masse  war  sehr  reich  an  letzteren»^  Nach  der 
Ctttleemng  erkannte  Idi  enen  ftet  kmdshopfgrossen  Tanor 
Aber  den  Schambeinen,  an  dessen  rechter  Seile  ein  kleinerer, 
mit  ihm  zusanimeniiiingender  zu  lühlen  war;  beide  zeigten  sich 
leicht  beweglich  und  schmerzhall  bei  Druck.  Der  Uterus  stand 
tief  im  Recken,  war  stark  anleflectirt  und  Yollstandig  fixirt, 
seine  HAhle  Ittr  die  Sonde  uudnrohgängig.  SeheidentbeA  nnd 
Beileide  nonnal,  des  €ew6lbe  der  letilmn  flaoh«  flber-ihaa 

eine  grosse  harte  und  unbewegliche  Maase,  wekha  ndt  der 
■ 
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äusserlicb  fühlbaren  Geschwulst  zusauuueiibiog.  —  Nach  der 
Punetion  trateo  heftige  peotooiiische  Erscheuuiiigeii  ein, 
w^che  mehrere  Tage  anhidCen;  hesonder»  qnlleDd  wareo 
die  Magenbeschwerden.    Urinsecretion  äusserst  gering.  — 

Dit»  Kranke  erliolii'  sitli  mir  wenig,  denn  der  Baue  Ii  lüllle 
.SU  Ii  ^(  liut'U  vvn  (l»T.  Es  trat  Srheiikcludeul  ein,  weldu  s  sich 
sdiueä  bis  zu  den  Hüftbeugeu  ausdehnte.  Die  Bauchdeckeu 
wurden  in  ihren  oberen  und  seitlichen  Partien  schmerzhaft 
und  ödematAs.  Grosse  fimpfindiichkeit  des  Magens,  Erbrechen 
nach  Nahrungseinnahme,  unregebnässiger  Stuhlgang,  die  inter- 
niittirenden  LeibschmerzeD,  also  die  Erscheinungen  der  chro- 
nischen Unterieibscnlznndiing,  unter  denen  sich  der  Bauch 
wieder  fiiilte,  bracblen  tlie  Kranke  sehr  herunter  nnd  fesselten 
sie  fast  anhaltend  ans  Bett.  Die  Resultate  der  Percussion 
waren  auch  jetzt  die  h^üher  angegebenen:  für  jede  Position 
der  Kranken  rom  leerer,  in  den  Lumbargegenden,  vorzüglich 
der  rechten ,  tympanitischer  Ton.  Ich  zweifelte  jetzt  durchaus 
nicht,  dass  eine  Cyste  im  Bauche  vorhanden  sei,  konnte  mir 
indess  den  Belünd  Ut'i  iler  versuchten  Exsfirpation  in  keiner 
Weise  erklären.  —  Ende  April  wai*d  die  PuucLioo  wieder 
nothwendig  (die  13  ).  Sie  lieferte  zwei  Eimer  einer  trüben, 
duniceln,  zum  Theü  blutigen  Flüssigkeit,  welche  viele  Eiter- 
zellen, Blutkugeln,  auch  Epithelien  (jetzt  viele  cylindrische 
unter  ihnen)  enthielt.  4)ie  Geschwulst  vor  der  Wirbelsaule 
schien  grösser  geworden  zu  sein. 

N;ieli  «lieser  Entleerung  wiederholten  sich  die  angegebenen 
Erscheinungen,  so  dass  sie  am  8.  Juni  und  13.  Juli  wieder* 
holt  werden  musste  (zum  14.  und  15.  Male).  Die  Symptome 
der  chronischen  Uuterleibsentzündung  quälten  die  Kranke 
fortwährend  aufs  Aeussei»te.  Die  Urinsecretion  war  anhaltend 
sehr  gering.  —  Ende  Ocfoher  traten  hei  leidlichem  Wold- 
befinden  einiger  Tage  plötzlich  hei  stark  gelüllteni  Abdomen 
<he  Erscheinungen  der  acuten  Perilouitis  ein,  so  dass  ich  für 
das  i4eben  der  Kranken  füj'chtete.  Wegen  der  durch  die 
Ansammlung  der  Flüssigkeit  geseuten  Beschwerden  voUmhrte 
ich  nach  Zustimmung  des  Herrn  Uofrath  Bixum  die  Punetion 
(die  16.)  am  24.  und  entleerte  circa  IV2  Eimer  einer  fest 
gan*  eiterigen  mit  Blut  vermischten  Masse.  Die  Bauchdecken 
zeigten  sich  ausgedehnter  und  intensiver  schmerzhaft  und 
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öderoalds,  als  trülier^  üie  Gescbwuki  im  Leti>e  war  grösser 
geworden. 

Die  fiaüeerung  brachte  nur  fftr  cinigr  Tage  etwas  Er- 
'Mchlmiis»  JMd  ftüle  nah  der  fiMMsh  wieder  Me  s«  de« 
VohimeD,  weldiM  «r  veriier  helle.  Die  perileoitiechai  Er- 

scbeifiiiiigen  nahmen  m.  Der  Magen  diddete  weder  Nahrung, 
noch  Aiziiei,  äoudern  gab  Alles  nach  der  Einii  ihiiie  goglrirh 
wieder  von  sich.  Aul'  melirlägigeu  Durchfall  fül^le  anhalleiide, 
lulelii  weder  durch  Pnrgantien  noch  durch  Clysmata  zu 
beseitigende  Vcretopfuiig;  die  ÜrioeeoretioD  meehwand  allmiUg 
tel  valBg,  wahrend  das  Oedem  der  SdiealLel  mini  ^ 
und  so  nhrte  die  ndlstindigste  ErecMfiftuig  im  12.  Nofember 
den  Tod  der  Kranken  herbei. 

SecUün  am  1*5.  Vormittags  durch  iierni  l'rof.  Beckmann. 

Körper  sehr  abgenagert,  flaut  bleich  und  anämisch»  . 
Unlerextremititen  Im  aum  Becken  aiaaig  fldeeaatts,  Ab^on« 
durch  RMglMil  alark  auagedeiiiit,die  ODteren  Rqipeii  hedentand 
MMh  auesea  gedringt.  An  der  iwiaahen  Symphyse  und  Nabel 
hefmdlichen  breiten,  mehrere  Zolle  langen  Narbe  die  Hauch« 
decken  fest  init  einander  verwncliM  ii.  Durch  einvu  kitinen 
£inschniU  in  der  Im»  alb*  werden  uiigdalir  1'/.^  Eiuier  einer 
gaihttebea«  Mhen,  eiterigen  FUtosigiLeil  eotleart  Nach  DardK 
sdmeiduDg  der  In  VerUltiM  lu  ihrer  AuadeluMiig  aehr 
diflken  Baoebwandungen  priaenliit  eich  eine  groaae,  ani  uedi 
mehr  als  einem  Quart  jener  Flüssigkeit  gefüllte  Höhle  und  in 
ihrer  Tiefe  eiiu^  uiu  hcn.  ,  zottitje,  durch  dit^  hcih  iUenden 
i^tennassen  rotii  durchschciuciide,  die  Ueckeidjülde  vollständig 
aoefullende  und  tther  deren  Eingang  noch  bedeutend  hervor- 
ragende Gaaehwulal.  Die  Innenwand  dar  BaacMeGl«  wird 
von  einer  doreliacfanitdiefa  ^IJ^'^^U"*  didien,  weiaaen  fibrteen 
Membran  gebildet,  welche  dberaU  von  dichten,  fibrinös -eiterigen 
Massen  ilber/.ogen  isL  Nach  Entieraung  dieser  bemerkt  man 
an  vielen  Siellea  der  Membran  kleine  viUöse  Erhebungen,  an 
aaderen  Vertiefungen,  ähnlich  Erosionen.  Vom  Dame  keine 
Spur.  Nach  ?Wger  finlliermnig  der  Flfl|aigkäl'koronl  eine 
blauroth  glSniende,  lose  von  Bxaodat  bedeckte, 
der  WIrbeleSule  anfliegende  dicke  Membran  lum 
Vorschein,  welche  sieb  direct  in  die  die  seitlich« 
'  und  vordere  Bauchwand  auskleidende  fortsetzt  und 
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»il    ihr    einen    vollsilndig    gescliloBseDen  Sack 

bildet  Dieser  nimmt  fast  die  ganze  Bauchhöhle  ein,  liegt 
hinten  dicht  aul  iler  Wirbelsäule  auf,  hat  die  Eingeweide  so 
w(»it  als  möglich  nach  ohrn  und  hiiiU-ii  verdnlugt  und  die 
inamiigfacbftteu  und  iuDigaten  Vei'wachsungeu  mit  ihnen  ein- 
gegangen. 

Die  Leber  ist  von  der  hinleren  Banchwand  abgehoben 
nnd  »0  naeh  oben  gedrückt,  daas  ihr  nnterer  Rand  gerade 

uach  vorn  gerichtet  ist.  Das  ganze  Organ,  eine  Einstülpung 
gleichsam  la  den  Sa<  k  hüllend,  ist  an  seiner  unteren  und 
zum  Tbeii  an  seiner  oberen  Fläche  von  letzterem  überzogeu 
und  fest  mit  ihm  verwachsen;  auch  dag  Ligam.  suspensor. 
wird  von  ihm  eingehöliL  Zugleich  ist  es  durch  den  Sacli 
an  der  rechten  Seite  von  den  Rippen  weggeschoben,  indem 
.  jener  hier  kuppelartig  bis  zur  dritten  Rippe  in  die  H5he 
steigt  und  stellenweise  mit  dem  Zsverchfell  verwachsen  ist. 
An  der  linken  Seite  der  \\  iri>el>iiiiic  dringl  er  nur  bis  zur 
siebenten  Kippe  ungeialu'  empor,  liegt  dei*  Rnistwand  auch 
iiioht  aut  da  er  durch  den  hier  befindlicben  Dönndann, 
den  Magen  und  die  Milz  daran  verhindert  wird.  An  dieser 
Stnile  befindet  sich  nämlich  die  eigentliche  Bauch* 
h6hl^  Das  Zwerchfell  ist  auch  luer  bis  zur  dritten  Rippe 
emporpedräiigt;  dicht  unier  ihm  liegt  der  Magen  mit  dem 
Paucreas,  nach  unten  links  von  diesen  die  Milz  und  untei'halh 
derselben  die  düiuien  Därme  auf  eineu  llaufeu  zusammeo- 
geballt.  Diese  wenden  sich  hinler  dem  Sache  über  die  Lenden* 
wiiMsInk  weg  nach  rechts»  um  in  das  in  dieser  Seite 
liegende  Coeciun  überzugehen.  Der  Dickdarm-  verlauft  hmter 
der  Cyste  und  unter  der  Leber  weg  relativ  normal.  Das 
(^.ol.  dpsrrml.  macht  indess  an  seiner  unteren  Hrdfle  eine 
enge  liiegung  gerade  nach  oben,  wendet  sieh  dann  uuter  gleich 
acharÜHn  Winkel  nach  unten,  um  in  das  Ueetinn  uberzugdben. 
Dieses  aelbet  IMill  an  der  linken  Seite  hinler  ^^m  Beckentnmor 
•ine  Strecke  gerade  abwärts,  wendet  sich  dann  unter  einem 
rediten  Wuikel  nach  rechts  hinüber  und  endigt,  unter  gleichem 
Winkel  nach  unten  ahhiegend,  in  dei  Mittellinie  des  Beckens.  — 
Die  iSieren  haben  ihre  normale  Lage  liinter  ihm  Sa4^ke  neben 
der  Wirbelsäule;  die  Uretereii  laufen  um  die  Deckeogeschwulät 
herum,  von  ihr  stark  zur  Seite  gedrängt ,  nach  vom  anr 
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flaniMasf.     IhVsp  ist   zum  Th(*i!  mit  dpr  G(»schwiilsf  vpr- 
wachseü,  in  dr.r  Hohe  von  uiclimeu  Zoiieu  oherhalb  der 
Symphyse  von  ilir  ßxiri  und  sUrk  voa  vom  oaok  binteo 
abgeiMit  0«r  Ulm  nl  gaat  foa  der  bmkm^^mdnnkV 
ciDgebOlk  (f.  imtor  mMX 

Die  miekwo  Organe  wfaMten  eidi  folgendemmeam: 
Die  L (»!>♦» r  klein,  bnichi}^,  «'(was  fettig  oiitarl«-!.  sonst 
unverändert;  ihre  01)ci  ll(trli»'  niclil  ohne  Zerreissung  des  Gewebes 
VM  dem  ßaGke  au  trennen,  bn  Dnetus  cysticu^  ein  hnselnusd* 
groaeer,  deoaefteo  kugelig  anadebacodar  Slam  (GMealearin); 
In  der  6allea|»Ute  ein  gMeb  ^over.  Latafare  otea  Gaüp, 
flnr  fwi  einfin  InHeiif  durahaMhtigBB  SdUidnM)  eittUl» 
Milz  Dormal.  ilire  vurdcre  Fläche  vom  Sacke  iiherzogen,  an 
ihrem  änsseren  Rande  eine  walbuissgnisse  Cyste  mit  dnuaer 
dtircbscbeinebdar  Wand  imii  geUdicbeiB»  dünnllüssigeui  iübalte.  ^ 
Magen  aoaanwMOgeiogaa,  aehr  Uain,  aeine  Scfalriaihairt  ga» 
«ndaleC,  gran,  an  naneben  Siettan  klone  Eeofajnioaett*  Pan» 
oreaa  in  seilige  Mendttanen  gehAUt,  aonal  «mritaderl. 
Die  dünnen  DSrme  durch  lockere  Adhäsionen  stellenweise 
mit  einander  veikld  t,  die  Serosa,  sowie  das  Mesenterium 
aiwas  getrübt  und  ^iark  hy|)erämisch.  Seblennliaul  noriiiaL 
An  mebrerai  Stellen  aitien,  in  grösserer  fintfeniung  von 
einaader,  der  Inaearan  Damwand  kWne  Cyalokan  woa  gkndwr 
BeacMhnhait,  wie  die  dar  MUa,  and  Coeanm  und  Dick* 
darm  nortnaL  Proe.  verniforaiia  in  eine  Gboieetearin  ■ 
haltiire  Cvste    verwandeU.  descendens    an  seiner 

Kiuckungt>»telie  verengt,  .ebenso  der  Mastdurui;  ihri:  iiäule 
normal.  —  Die  reebte  Niere  stark  alro|ihiscb;  bedeilande 
Hydrane^hrata,  dar  glaiBhaBÜigB  Uaelar  an  anMar  Ilicke 
2'^— enaailart  Die  linke  Niere  fargrOoiarl,  hyparlniiaaii 
geaakmdlan;  anch  ale  lifdranepiarotiBeli,  ihr  UMler  wmidaft, 
aber  in  geinngereni  (Irade,  als  dei*  reehtsseili^^e.  Harnblase 
erweitert,  ihre  ^hieiudiaul  hyperäinisch,  süll^t  tmveiamlei  t.  — 
Die  grossen  Gefässe  des  Abdomens  haben  ihre  richtige 
Lage  «nd  Weüa  «nd  migan  aicb  mmnindert;  dataaMie  gdl 
M  dv  V.  parlar.  Db  aie  nmgabendan  Lympbdrftaen» 
aamia  db  dar  Inguaaelgegend  sind  vergrosaort. 

Ihe  Brnsturgane  zeij^^en  keine  Abnormität;  nur  smii 
dm  luitereu  LuageQbi|»pen  btiirk  com^buirL 
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Die  ScbädelhÖhle  konnte  nicht  eröffnet  werden. 

Der  von  den  Beckelns  düden  und  dem  grossen  Snckt;  ab- 
getrennte, mannskopfgrosse  Tumor  ist  an  seiner  ol*ereD, 
in  die  Höhle  des  ktEtmn  hereinragenden  Flädia  TOO  blHBeA* 
kohiartigeo,  dflongesliell  aufsiUeaden,  weitiMII^ 
liehen  WoGhemngan  iMdaokt;  klitara  mtd  voa  «itef^en 
Floekea  aberzogen.  An  feiner  Imilmii  FlMe  kuft  Infce 
der  Mastdarm  in  der  oben  beschriebenen  Weise  gegen  die 
Mittellinie  nacli  tniten.  An  der  VuidtiJldtbe  liegt  die  Harn- 
blase, hinlei'  und  unter  derseiheu  die  kurze,  auf  ihrer 
Schieiiiiiiaai  diinkel  gerMhele,  aonst  norauiifi  Scheide.  Am 
der  vorderen  Wand  dieeer  ragt  der  tehr  kurae  tatade  SchBldW" 
theil  dee  Uterna  in  sie  herein.  LeCiterer  aelbat  liagt  nach 
links  niil  seinem  Fundus  gerichtet,  ist  überall  von  der  Fremd- 
biidung  bedeckt  und  1*  si  njit  ihr  verwachsen.  '  Er  ist  stark 
anteflectin,  dabei  -von  vom  nach  hinten  abgettacht,  so  dass 
sone  BrtttananadehnnDg  die  m  jeier  Ridiinng  hedentewi 
überlriflt  Seine  Wtede  amd  auf  1  Zell  verdickt  und  hielaii 
anf  dem  Durchadnitle  eine  beilrfMfalich  graoe,  ven  «aiaaen 
Punkten  durebselzte  Fläche  dar.  Die  kuize  Hoble  des  Onii 
und  <be  de.s  Kt  i  |H^rs  sifid  uoüujd,  letztei'e  von  1  i>l  \iereokiger 
Gestalt.    Die  TubcuuUauugeü  sind  nicht  aufiuUuJeu. 

Die  Geschwulst  selbst  besteht  aus  fielen  GyiMi  lOn 
üaaetaiaaa*  bis  Apielgröaae  und  darftber.  Die  grfiaale  daneihm 
beAadot  Mb  an  der  rechten  Seite,  dne  etwas  umigfir  noa» 
fangreicbe  links  und  oben  vom  Uterus,  den  roHkommen 
uiitliiilh  n.  Zwischen  und  um  diese  herum  ist  eine  «rrosse 
Masse  kl»'merer  von  der  verschitidensleu  Grosse  y(;iagert^  die 
tbeils  vollknnwaen  abgesofalossen  sind,  tlieüs  uatar  sieh  nnd 
mit  den  grossen  commnnicireA.  Sduieidel  man  eme  an- 
'  achamend  talere  and  dicken  Wand,  die  «ie  eine  Bmis 
des  Tnraon  ersehcvnt,  ein,  so  gdbmgt  man  ao^CMb  wieder 
in  ein  Conglomeral  von  Cysten.  Eine  kleine  solche  tlringt 
auch  in  die  builere  Wand  des  Uterus  ein.  N  un  Tuben 
ond  Ovarien  ist  keine  Spar  anfinfinden;  sie  sind  gani 
in  der  €|alenbildung  nntaiigegangen.  Ala  Beate  danettwa 
sind  woU  swei  llleiieoflinnige,  fihrOae,  ani  Cyatan  dnnhaalato 
Anabreitnngen  in  bianiditen,  welehe  sieh  nm  den  Seilen  des 
Uterus  an  dei*   vordemt   unteren  P&rlie  der  GeschvvulOf 
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zwischen  ihr  und  cKt  llat  iiblase  na^-h  aussen  erslrerlvf  n  ufid 
in  Cysten  fibfigeheu.  —  Einige  Cvsten  enthalten  eine  (iicke, 
gelbe,  eiterige  Fiössigkeit,  die  grosse  Mehrzahl  derselben 
eine  braune,  darchfleheinende,  xihflfissige,  coUoide  Mam. 
IhR  hn  Ganten  nemlieK  dünnen  Winde  sind  mit  demselben 
papillären  wnl  sottigen  6ew<^be  bedeekt,  welches  sich  auf  der 
Basis  des  Hauptsrirkes  !h  Nmli  i  Ms  Ijildel  entweder  «jostirlte 
uiiifangreiche  Massen,  welche  die  kleineren  Cysten  volikünmieii 
ausfüllen,  oder  überzieht  nor  wie  eine  rauhe  aammtartige 
Decke  die  Wandungen.  An  vielen  Hofalrfiumen,  grösseren  wie 
kleineren,  sind  die  Winde  durch  V«*' — ^'^  <^cke  Brflcken 
—  die  sieb  kreuzend  in  den  Yerscfaiedensten  Riebtangen  ver- 
laufen und  ölt  so  zahlreich  sind,  dass  sie  ein  förniliches 
Balkengerüste  bilden  —  nnl  einander  verbunden.  Uiej>e  Brücken 
und  Bander  sind  ebenfalls  mit  kurzen  Zöttchen  besetzt  und 
erhalten  dadurch  ein  unelienes  ranhes  Aussehen. 

Mikroskopische  Untersuchung 

IKe  Flfissigkeit  der  Cysten  enüiielt:  Eilerkurfjer  und  frei« 
kleine  Kerne,  mit  Fettniuit  kfden  erfüllt,  in  gn  ^M  i  Anzahl; 
sie  schwaninten  frei  umher  in  der  Flüssigkeit  oder  lagen 
meist  hl  Haufen  zusammengebaut.  Rothe  Bhitkugdn.  Kdmchen- 
häufen;  Epithelien,  polygonale  und  cylindrisdie,  zum  Theil 
^kügelcben  enthaltend;  wenige  Cbolestearinkrystalle.  Die 
von  Eni/.iimhiii-  in  uni  Cysten  enthielten  indess  kein^  Eiler- 
zelien  und  JJiutkugeln. 

Die  zottigen,  blumenkohlgleichen  Massen  bestanden  in  ihrer 
Basis  aus  weichem  Bindegewebe  mit  fkst  homdgener  Grund- 
Substanz  und^  saUreicfaen  deutlich  zelligen  Bindegewebsklirpem 
fon  ÜDglidier  Gestalt  und  mit  spindelfSrmigen  Kernen.  Von 
diesem  Stroma  erhoben  sich  nach  allen  Seiten  Papillen  von 
verschiedener  Länge  und  Breite.  Sie  schwollen  am  freien 
£nde  kollMg  an,  doch  lüchl  so  sehr,  dass  der  Durchmesser 
desselben  den  der  Basis  um  ein  Bedeutendes  Abertroffen  hätte. 
Die  meisten  PapiUen  trieben  wieder  seitliche  Sprossen  und 
stellten  so  ziemlich  weit  verzweigte,  den  Cfaorionzotten  Shnfiche 
"  Bihiuiigen  dar.  Sie  waren  von  einem  einschichtigen, 
schön  regehnässig  angeordneten,  aber  leicht  ah- 
streifbareu  C^linderepiiliel  bedeckt,  dessen  Zellen 
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lUe  deutliche,  zieiulich  dicke  uad  ian^e  Gilien 
trugen.  —  Dieses  Flinimerepithel  zeigte  sich  ftuf  aHen Papillen; 
da  es  aber  leicht  abldebar  war,  war  niclit  sidier  zn  bestinuDcD, 

ub  es  ;itich  ii)  die  Zwischenräume  der  zutlij^eii  liildungen 
eiiidraiig.  Di«»  eiuziliK'ii  Zellen  waren  ziemlich  lang.  v«mi 
verHcliiedeuct'  Gestalt,  eulfiielteu  einen  eint'aciieii  Keru  umi 
stellenweiae  feine  Fettmoleküle  ausserhalb  desselben. 

Die  Substanz  der  Papillen  bildete  ein  zartes  Bindegewebe 
mit  reichlichen  Zellen  und  .s|iindeU5miigen  Kernen '  in  der  . 
*  homogenen  Grundsubslanz.  Die  Kerne  drangen  dichtgedrängt 
vom  Süuiiia  <ius  in  die  Hasis  der  Papillen  ein  und  verltn  iiden 
sich  radiär  gegea  das  freie  Ende  zu,  erreichlen  dies  iildess 
nicht,  vielmehr  war  die  äusserste  Schicht  der  Kolben  ganz 
homogen.  Viele  Kerne  enthielten  mehr  oder  weniger  zabireichf  - 
Petttropfchen.  In  der  Regel  hatten  die  Papillen  em  schmales 
CapillargefäsSf  welches  indess  schon  ziemlich  entfernt  Ton 
der  Oherlläche  seliliiigenfüiiiiiL'  sich  unil)ug. 

In  vielen  Papillen,  besoinlers  denen  des  Hauptsackes, 
kamen  Kalkkörper  bald  einzehi,  bald  massenhaft,  im  letzteren 
Falle  in  der  Regel  neben  freien  Fett-  und  Kömcbenkugebi 
vor.  Die  meisten  waren  rund  oder  oval,  wenige  biscuitförmig; 
ihre  Grdsse  dUferirte  too  0,023 — 0,057""".  Sie  zeigten 
einen  dunkeln  breiten  Rand  ^iid  einen  hellen,  mattglanzenden 
IiiIihIi.  Zusatz  von  A  machte  sie  unter  KiihMcklung  von 
Lutliilascii  gleicliuiüssig  hell  und  brachte  einen  cunoeniriscii 
geiichichlelen  Bau  und  in  den  meisten  eineu  centralen  etwas 
glänzenden  Körper  zum  Vorschein.  Durch  Zusatz  von  Salz- 
saure verschwanden  die  Körper  ganz,  mdem  sie  bihuogen 
wurden  und  mit  der  Umgebung  verschmolzen. 

Die  Cysten  wand,  in  welche  die  Papillen  direVt  übergingen, 
bestand  üIjit.iH  aus  Uiiidegewcb«'  mit  reicliliclion  zeUigeu 
Kiementen.  In  den  kleineren  C)sti^>n  mit  dünnen  Wandungen 
waren  die  Bindegewehskurper  besonders  schön  entwickelt  und^ 
zahlreich,  ebenso  an  den  die  Hohlräume  durchziehenden  Brücken. 
Hier  konnte  ich  auch  die  Bildung  der  Papillen  durch 
Wucherung  der  Bindegewebskörper  genau  verfolgen. 
An  der  innereii  (n  icn  (Uteiiläche  der  Wand  iiäiiilieli.  in  der 
Nähe  von  zottigen  E.veiescenzen  waren  öfters  kleine  wellen- 
löruiige  lu'hebuugeu  des  llaudes  von  homogener  Beschafienbeit 
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bemerkbar.  Gegen  diese  tun  wurden  die  fiindegewebäzelleii 
untiT  Veniielii  Ulli;  liuer  Kerne  allmälig  j»rös»er.  An  anderen 
^Sleilen  wai*  die  iiervorlreibung  des  HanUes  schon  bedeuleudei' 
lind  hier  war  die  Vennehrung  der  Zellen  eine  auffaUendere. 
In  dar  Tiefe  ron  der  gew6Jiiilicliea  Bewhaffenlieit  wurden  sie 
aUmftlig  gröflser,  es  tratea  iwei«  drei  und  mefar  Kerne  in  ihnen 
auf,  die  IntereellularsubetanB  wurde  gfiärlicher,  und  am  Rande 
des  Schnittes  sali  uiaii  nur  noch  Kerne,  welclic  ilü«  c(  in  die 
Auaiiuchtung  de^»  lelzleieii  übergingen,  diese  ^änz  ausiüiileu 
und  so  eine  kleine  Papille  bildeten.  Figur  1.  a.  stellt  iu  eineui 
tenkrecbl  auf  die  Wand  geführton  und  mit  Ä  behandelten 
ScfauitU  zwei  »cbon  ziemlich  grosse  Hervortreibungen  dieser 
dar;  b,  zeigt  schon  einen  kolbigen  Körper,  eine  Papillaranlage. 
Zugleich  erkennt  man  den  Uebergang  der  zelligen  lillenienle 
der  Wand  in  letztere.  (N  ergrusscruug  =  200.)  —  In  der 
Nähe  solcher  Stellen  konnte  ich  übrigens  verschiedentlich  deu 
directen  Uebergang  der  Kerne  der  die  Basis  bildenden  (lysten- 
wand  auch  in  die  fertigen,  ausgebildeteit  Papillen  detithcb 
henbacbten.  Die  reichlichen  zottigen  Büdongen  waren  demnach 
nichts  als  Bindegewebswucherungen. 

Die  ^^andungen  der  von  Entzüiiduiiy;  er^^riffenen  (Cysten 
vt  rbu'Ueii  sich  denen  der  oben  {^geschilderten  ganz  gleich:  nur 
waren  die  Papillen  ihres  Epithels  völlig  berauht  und  enlläeiten 
eine,  grosse  Zahl  zum  Theil  wä  Fettkugeichen  erfüllter  Zellen 
und  Kerne;  andi  freie  FeUtrdpIchco  waren  zwischen  leUten» 
bemerkbar.  Ebenso  waren  die  zellig<  ii  Elemente  der  Wand 
selbst  zum  grossen  Tbeile  fetthaltig.  Ihr  Uebeiigaiig  iu  Papillen 
war  selii"  dtuiiich. 

Ebenso  dillierirte  die  Wand  der  die  Bauchhöhle  ausfiUlenden 
Bauptcyste  wenig  von  dem  angegebenen  Verhalten.  Das  Binde* 
gewebe  war  hier  didbler  und  faseriger,  die  BindegswebskSrper 
sparsamer  und  kkonsr.  Papillen  waren  nur  an  einzelnen 
Steflen  vorhanden  und  zeigten  dasselbe  Bttd,  wie  in  asderes 
entzündeten  (lysten. 

In  den  äusseren  Partien  der  die  Üecktiiliolile  tiuiitLiij<'nden 
Geschwulst,  innerhalb  dn-  erwähnten,  von  beiden  Seiten  des 
Uterus  auagehenden  HäGhenfÜ^rmigen  Ausbreitungen,  fanden 
sich  eiaage  Cysten,  deren  Winde  einen  von  d«m  bis  jeUt 
gescfaüderten  abweichenden  Bau  zeigten.   Das  Bindegewebe 
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zeigte  an  einijii'ii  Stellen  eine  der  des  Hornhantgewebes  sehr 
ähnliche  AnurUnuiij^,  iiui*  dass  die  zelligen  Elemente  selu'  gross 
and  zum  TheiJ  von  körnigem  Inhalte  getrüht  waren.  An 
anderen  Stellen  dagegen  traten  die  lelÜgen  Elemente  nrück, 
das  Bindegewebe  erschien  mehr  faserig  und  bildete  in  ver> 
Bcbiedenen  Riebtungen  laufende  Bflndel,  welche  HdUangen 
von  verschiedener  (»rosse  einschlussen ,  die  bald  dicht  an 
einander  lagen,  bald  durch  umfangreiche  Znge  von  einander 
getrennt  waren.  Innerhalb  dieser  Häuuie  landen  sich  dicht 
an  einander  gehgert  rundliche,  homogene,  stark  glänzende, 
dem  Anscheine  nach  kemartige  Gebilde.  Auf  einem  der 
Innenfläche  der  Wandung  parallel  gefflbrten  Schnitte  sah  man 
an  solchen.  Stellen  verschieden  breite,  ziemlich  parallel  mit 
einander  verlaufende,  diehfe  Zfif^e  von  .spindelförmigen  Kuipeni, 
welche  let/lere  diclil  gedt  «Ingl  waren  und  dadurch  den  Zügen 
ein  dunkleres  Aussehen,  als  ihrer  Lmgebmii:  gaben.  Letztei'e 
zeigte  sich  als  aus  gewubnlichem  fibriilären  Bindegewebe 
bestehend;  es  umkleidete  die  Böndel  spindeK&rmiger  Elemente 
von  allen  Seilen  und  bildete  so  das  auf  dem  Verticals^itte 
sichtbare  iMascIiengewebe.  Den  Inhalt  der  Maschen  bildeten 
augenseheinlich  die  DnrcbscbniMe  der  erwälmten  länglichen 
Körper.  Ich  glaube,  das&  letztere  Muskekellen  waren  und 
erkläre  mir  das  Dasein  derselben  aus  dem  Umstände,  dass 
die  betreffenden  Cysten  sich  an  den  Stellen  befanden ,  auf  die 
sich  die  isolirt  nicht  darstellbaren  Tuben  ausdehnen  mussteiu 
Die  der  Milz  und  der  Darmwand  an  ymdiiedenen  Stellen 
aufsitzenden  bolinen-  bis  wallnussgrussen  Cystcben  enthielten 
eine  bernsteinfarbene,  dm*chsicbtige  Flüssigkeit,  wehlie  stark 
eiweisshaltig  war.  Das  Mikroskop  zeigte  in  ihr  Kömchenzellen 
und  -Haufen,  vieie  feine  Moleküle,  einzelne  blasse  glänzende 
Kerne  mit  Kemk<irperchen,  sowie  zum  Tfaeü  mit  Fetttrdpfcben 
erfüllte  Pllasterepitbelien.  Die  dünne  Wand  bestand  aus 
kernarmem  Bindegewebe  und  war  innen  mit  PHasterzellen 
ausgekleidet.  Paj)il]en  befandt'u  sieb  mir  in  einer  dem  äusseren 
Milzrande  aufsitzenden  nussgrossen  Cyste.  Sie  zeigten  in  Bezug 
auf  Inhalt  und  Epithelbedeckung  dasselbe  Verhalten,  wie  die 
oben  beschriebenen.  Flimmercilien  konnte  ich  uidess  an  ihnen 
nickt  wabniebmen.    Dagegen  waren  sie  so  *  reicUicb  mit 
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Kalkkarpem  erfaill»  dass  die  betrelfeDden  Stetten  der  Wand 
dem  Finger  schon  kflmigv  selbet  Mndig  erschienen. 

Der  Uterus  zeigte  keine  VerSndenmgen ,  als  eine  Ver- 
nielirung  seines  Bin(lege\ve!)es  (chrun.  liilarct).  —  Die  Lymph- 
drCUeavergrösfieruog  beruhie  auf  einfacher  Hypertrophie. 

(H>g1eich  ich  die  Geschwulst  mit  Rücksicht  auf  die  Bildung 
der  Cysten  vielfach  durchforschte,  so  konnte  ich  doch  zu 

einem  Hesultiite.  nicht  koniiiien;  ich  fand  nirgends  in  der 
Eutäleiiuug  begrilTeae  ilohUauiue. 

Schliesslksb  führe  ich  die  Resultate  der  von  Herrn 
Prof.  Boedeker  vorgenommenen  chemischen  Untersuchung^ 

des  bei  der  Section  ge^^^>llIH■lle^  Cysleniiiliiiltes  an,  wie  der- 
selbe hie  mir  gütigst  niillbeiile.    £s  enlljiclt  die  Flüssigkeit 


'  der  grossen, 
entzündeten  Cyste: 
m  100  Theilen 
ö,77  Th.  fester  Stoffe; 
darunter 
hauplsäcblicb:  Albuuiiu, 
wenig:  Schleim, 
'iv^nig,  aher  deutlich  erkennbar: 
Leudn, 
(  Harnstoff, 

.em 


:  I  Zucker,  ;  ^  ^Zucker, 

tjrosui. 


der  jüngeren, 
von  Entzündung  freien  Cysten : 
in  100  Theüen 

20,65  Th.  fester  Stoffe; 
darunter 
hauptsächlich:  Schleim  und 
Alhumin, 

! Harnstoff, 
Leucin, 
Ammoniak, 


Irr  Ikein: 

'  Tyrosm, 

wenig:  Ammoniak. 

Die  Procentzahl  der  festen  Steffe  ist  in  der  Flüssigkeit 
der  grossen  Cyste  ungefähr  dieselbe,  wie  die  durch  die  Unter- 
suchung der  in  den  beiden  ersten  Functionen  entleerten  er- 

iiiiltene  (s.  oben);  sit*  betrüg  damals  0,JJ2  und  G,34.  Sie 
stimmt  iiiit  der  gevvöimlich  in  dem  inbaile  grosser  Ovarien- 
cysten gefutHleTHMi  überein;  so  schwankte  sie  in  31  von 
Beeguerd  („Traite  cUnique  des  mahidies  de  Tuterus  et  de 
ses  annexes.**  Paris  1859.  Tome  II,  p.224 — 25)  vorgenommenen 
Untersuchungen  zwischen  2,15  und  10,13;  betm^  aber  im 
Mittel  5,83.  Damit  coiitra.>tii  l  die  grosse  in  der  colloiden 
Flüssigkf  ji  il.  I  kleinen  Cysten  gefundene  Zabl  20,65.  Auch 
findet  die  wichtige  Diüereiiz  statt,  dass,  während  in  der  alten 
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Cyste  der  baupisächlicbe  Teste  Tbeil  Albumin  ist  und  Schleim- 
Stoff  nur  iehr  wenig  vorkommt,  in  dm  jungea  Uohlriumeii 
dagegen  das  Eiw^iss  gegen  den  Sdüeim  Meuteod  zorüektriu. 
Diese  Thatsacbe  bekräftigt  die  Ansicht  FmAoto's',  dass  die 

„ Ii y dropische"  Flüssigkeit  grosser  Ovariencysten  durch  Er- 
weichung aub  dem  (ioUoid  eiilstelil,  und  dass,  wo  letztere 
noch  nicht  ganz  vulibtändig  ist,  man  auch  die  Ueberreste  der 
primären  Substanz  (die  schleimstonigen  Substanzen)  durch  die 
chemische  Untersuchung  entdecken  wird  (vergL  «VerhandL  d. 
Gesellsch.  f.  Geburtsh.  zu  Berlin.'*  ID.  Heft,  p.  216). 

Vergleicht  man  den  Sectionsbefund  in  diesem  Falle  mit 
den  Er&clR'imiiigrn  im  Leben,  so  gewinnt  man  eine  volle 
iiansicht  in  dir  Eigenthiunlichkeit  dt  r  IiMzleren.  Wir  hatten 
es  in  der  That  mit  einer  Cystengeschwulst  zu  thun,  und  man 
sieht,  dass  alle  Schwierigkeiten  der  Diagnose  derselben  nur 
in  der  eitensiven  Verwachsung  ihrer  vorderen  mid  oberen 
Wand  mit  der  Umgehung  lagen.  —  Es  könnte  noch  ein 
Zweifrl  orhohen  werden,  ol>  wir  wirkliih  »'ine  pr»l  in  ihrem 
Vei  Iruitü  mit  der  Bauchwand  verwachsene  Cvste  vor  uns  halten, 
und  nicht  vielmehr  ehie  von  der  letzteren  ausgehende,  eine 
Cystenbüdung  im  Peritonäum,  z«  der  erst  später  eine  gleiche 
Neubildung  im  Becken  getreten'  sei.  Die  Intensität  und  Aus- 
dehnung der  Verbindung  mit  dem  Bauchfell;  der  Umstand, 
dass  die  Leber  und  das  Lig.  suspeus.  derselheii  fast  ganz  von 
dem  Sacke  ubcrzognii  waren;  dass  die  Kranke  nie  fd>er heftigere 
Eotzündungserseheinuiigen  geklagt;  die  Schwierigkeit,  im  Leben 
eine  von  der  Beckenhöhle  ausgehende  Geschwulst  mit  Be- 
stimmtheit zu  erkennen  —  berechtigen  zu  diesem  Zweifel 
Gegen  denselben  sprechen  aber  die  volikommene  Integrität  der 
<lbrigen  TbeOe  des*  Peritonäum,  besonders  des  Mesenterium, 
der  Maugel  nlJei  sogenannten  Cystenbiidungen  in  der  vorderen 
Bauch  wand,  sowie  die  Angabe  der  Patientin,  als  erstes  Zeichen 
der  Krankheit  eine  Intumescenz  über  der  linken  inguinalgegettd 
bemerkt  zu  haben.  Auch  konnte  man  immer  eine  grössere 
Resistenz  in  jener  Gegend  nachweisen.  Ich  glaube  deshalb^ 
die  Erkrankung  ging  von  den  Ovarien  aus,  und  zwar  zunächst 
vom  linken.  Die  im  grössten  Umfange  wenigstens  einfache 
dünnwandige  Cyste  gmg  bvi  schon  bedüulouder  Grösse  trüh- 
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Mitig  <üe  Verwaohetiog  nü  der  Bandfifaid  m.  Dm«  di« 
Kranke  voo  den  diese  be^elleiiden  EiiiMiidiingaertelieiiiiHigea 
'    Nichts  ni  ertittileii  wussle,  kann  nicht  beAmden,  da  es 

bekannt  ist,  wie  schleichend  jene  oft  verl.aireii,  ohne  iocale 
Störungen  und  solclie  des  AlIgenioinlH  iiiulorij*  zu  verursachen. 
$|iäter  erkiankle  dann  auch  das  rechte  0?ariuin,  es  bildete 
sieb  ^e  cystefde  Geschwulst  der  Beekenhöhie  and  es  etü* 
standen  die  papflikren  Wncfanrangenw  80  betradilet»  erkliren 
sich  alle  im  LMien  benMrkten  befremdenden  EnN/beimmficn : 
die  ünmöglickkeit,  den  Umfang  der  Cyste  sowohl  im  ^;<'fnlHpn 
als  im  leeren  Zustande  derselben  zu  besliiuriHMi,  denn  die 
Adhisioueu  hinderlca  den  Sack,  nach  der  Function  zusammen- 
ittftiBen;  der  anhaltend  tympanitische  Percussionston  in  der  - 
rechten  Lendengegend,  in  weiche,  die  Fl  Aasigkeit  nie  em* 
dringen  kennte;  der  leers  Ten  dir  vordem  Baoehwuid  bei 
gefülltem  Sack  und  der  tympanitische  nach  dessen  Enlleenmg, 
da  alsdann  der  Darm  sich  ihrht  hinter  die  H;iiirli\N  mhI ,  nur 
durch  die  dünnen  Cysieuwandungen  von  iiu'  getrennt,  lagern 
konnte;  das  Verhalten  de»  Uterus,  der  Anfangs  leicht  bewegtkJü 
und  ein  wenig  naohnnlen  gedringt,  apftter  nach  der  Degeneration 
des  rechten  Eieraiocka  ftdrC  nnd  anüBadirt  «ndnen;  das 
Vorhandensein  der  Menses  bis  dabin,  wo  ks^atere  steh  ans- 
bildete.  Die  in  den  beiden  dem  Tode  dei  Kraukm  voraus- 
gehen<len  'laliitit  triier  den  Sebambeinen  un<i  neben  der 
Wirbelt^ule  iüblbai  e  kindskopfgros^c  Geschwulst  muss  auf  das 
(^toid  der  ieckenhöhle  und  seine  PapütorwnebennigaD  belogen 
wnrden.  Die  Ibtedenlbn  und  die  Hy dranaphroae  waren  dnreh  . 
'  Gompresalon  der  Ureteren  bedfaigt  —  Bai  der  beab8icbtigi«ii 
Ovariotomie  hatte  ich  demnach  die  sehr  dnnne  (>s!enwand 
zugleich  mit  den  Bati<  hdrtkcn  durchscbmütn,  und  i  ^  w.n  du« 
papierdüiHie  durchsichtige  Membran,  welche  wir  für  das  UaudiieU 
bicilea,  webl  nur  die  innerste  Lage  der  Cystenwand  oder  eiM 
inaaerotdemlich  -mdumite  8tefla  deraetben,  80  mmaato  der 
Glaube  entaleben,  wir  bitten  einen  Ascites  vor  uns,  wibraad 
wir  ans  doch  in  der  Cyste  befanden.  Es  erkMrt  sich  jetzt  auch, 
warum  beim  Hervorstftrzen  der  Flüssigkeit  und  nach  völliger 
£utieeruDg  derselben  keine  Spur  vom  Darm  zu  buiuerkeu  war. 

Ich  habe  in  der  ganzen  f  Jteratnr  über  Ovariencysten  und 
Aber  Cyaten  der  Bauchböbie  äberbaupt  keinen  Fall  geAinden, 
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der  dem  vorliegtuiden  in  klinischer  iJni^idJl  gleich  wäre;  nur 
wenige  boten  Aehniiches  dar.    So  berichtet  J,  IT.  Bennett 
(Edinb.  Med.  aad  Surgic  Jottrn.,  Vol  65,  1846,  p.       Gase  3) 
von  ekrar  Sectioo,  bei  welcher  der  Bauch  nach  semer  Er- 
öffnung eine  grosse,  ianeo  mit  eiterigen  Massen  Abenogene 
Hülile  (iari)(»t  mid  van  Eingeweiden  Nichts  zu  ^ehen  war.  Die 
Cyste  war  ailgoiiieiii  luit  der  vortlerea  Bauchwand  tluicii  Ii  .^lo 
Adhäsionen  verbuiHleii.  an  ihrer  hinteren  Fläche  at>er  frei. 
AehuücheB  begegnete  Martin  („lieber  die  Heilung  der  Eierstocks- 
Wassersüchten^  Jena  1852,  p.  61):  „Sobald  die  Bauebdecken 
geöllhet*  wurden,  entwich  mit  lautem  GerSuscfa  ein  LuHstrom, 
welcher  aus  einer  enorm  grossen,  an  der  vorderen  Baocb- 
wand,  sowie  an  der  iiiUeien  Fläche  und  dem  vorderen  Rand 
der  Loher  und  sogar  an  dem  Zwerchfell  fest  adhärcnlen  Cyste 
hervortrat,  indem  ein  und  derselbe  Schnitt  die  Bauchhöhle 
und  die  Cyste  geöffnet  hatte.**   Die  hintere  Wand  derselben 
war  ohne  Adhäsion.  Andere  Beispiele  von  ausgedehnter  Ver- 
wachsung mit  den  Bauchdecken  und  von  Verdrängung  der 
Kiiii^twoide  lindel  man  hei  Afhhiann  (El.  v.  Äteio/cTs  Journal, 
Bd.  4,  1823,  p.  91),  Bnght  (Gw^b  Uusp.  Kep.,  Vol.  Iii,  1838: 
„Observat.  on  Abdomina!  Tumors",  Gase  7  u.  10);  bei  Minchin 
(Oubi.  Quart,  Journal,  Novemb.  1858,  p.  297),  in  dessen  Falle 
die  AdhSsionen  die  ganze  Bauchwand  bis  zum  Epigastriura 
einnahmen  und  sich  seitlich  his  auf  6  Zoll  von  der  Mittellinie 
erstreckten;  ferner  bei  Seanzont  (Lehrb.  der  Krankh.  der 
weibl.  Scxualorj-ane,  Wien  1S57,  p.  375).    Schliesslich  er- 
wähne ich  noch  eines  von  Met'gs  (in  „Females  and  their 
diseases  %  Phiiad.  1848,  p.  303)  erzählten  Sectionsbefuncfes, 
weil  er  dem  unserer  Kranken  fast  vollständig  gleicht;  „When 
1  had  finished  the  incision  (from  Ihe  stemum  to  the  pubis) 
and  löoked  into  the  cavity,  we  were  for  some  time  very  mocfa 
astonibhed  lo  heliold  onlv  a  smooth  niuco-serous  surface,  an<l 
wp  looked  in  vain,  to  lind  anyhver  or  stomacli  or  alimeiilary 
cauaL"  —  «At  length,  on  e&amining  tbe  cul  edge  of  the 
iodsion,  I  Sftw  that  we  were  iooking  into  an  empty  cyst, 
the  outer  superficies  of  which  was  everywhere  adherent  te 
the  Peritoneum.**       disoovered  the  atrophied  organs  behiod 
and  below  it,  ßrmly  impressed  agaiust  the  back  of  the  abdomeo. 


■ 
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AI  tte  Idirar  pirt  oT  it  was  a  tnatt  lurdenad  piiviHNi.'*  «It  was 

tbe  largest  single  cyst  1  liave  ever  met  witb.**  * 

Kann  es  sich  somit,  wie  diesti  I  alle  zeigen,  ereignen, 
dass  man  in  Folge  ausgebreiteter  Verwachsung  der  t\  ölen  wand 
mit  den  Bauchdecken  jene  bei  der  ErftfiouDg  des  Abdomen» 
gaos  Abeniaht  und  eioeo  Ascilas  vor  sich  tu  haiM»  qMnt» 
so  Warden  dtagDostiscba  Irrthlliiier  wlhrand  des  Labans  der 
Sranken  um  so  eher  so  cntsdnddigeii  seiiL  Deon  man  bat 
alle  Zeichen  freier  Baucliwass«'rsurh(  vor  sich,  weil  fii m  es 
mit  einem  m  der  Form  der  iiauciihuiile  zientlicb  gleichen 
Cavurn  zu  thun  hat.  I>esl)aJb  die  gleichmässige  Vergrösserung 
dos  Baucbaa;  das  ifervorwOlbon  der  Seiten  bei  dar  RflekeiilBg^; 
4ia*daiitlwbe  Floctuatioa»  die  NiveanwinleruDg  der  Fiassigkait 
'  bei  LageDioderoog  der  Kranken,  so  bmge  die  Ansaimnhing 
keine  bedeutende  ist;  der  tympanilische  Ton  ;in  der  Vorder- 
fläche des  Bauchem  unter  diesen  Umsläuden,  da  di«'  I  lü^digkeii 
sich  in  die  seilädien  und  tiefereu  Partien  neakt  und  der 
Dann-  bioter  der  scblafen  Sackwand  naeh  Tom  diingi;  die 
UnmOgScbkeit,  aineii  scharf  umschriebmo  Tiunor  m  onl-. 
dedion.  Grosse  BeweglichMt  und  ebi  Vorfall  des  UteraSi 
welche  man  bei  Ovariencyslen  nie  imlreffen  soll  (ßcanzo/ti, 
1.  c.  |).  ?>Si^),  koüiion,  wie  unser  FhII  /eigl,  jdlerdin^s  vorljaiiüen 
sein  und  die  Diagnose  noch  mehr  erschweren.  Unter  solchen 
ümstiüiden  bleiben  ans  als  verlässiicbe  diagnostische 
Anhaltspunkte  nur  die  Anamnese,  die  Ergebnisse 
dar  Pereussion  and  dio  der  ebemisobon  und  mikro- 

s^kojjischen  L  ii  t  er  suchung  der  entleer  Leu  Flüssigkeit. 
Ascites  ist  mit  den  scheusten  Ausiitdiiiien  luu*  Suijptüui  imd 
es  ist  die  Aulllndung  seinei-  Ursache  das  beste  Uul£uuittel 
rar  Diagnose;  is(  eine  soloha  nicht  za  erkennen,  so  wifd 
mmn  an  Yorfaandensein  freier  Waaaeraucht  immar  swaifoiB 
laAssen.  Die  Pereossion  wird,  wie  stark  ancb  die  Ausdebming 
des  Abdomens  sei,  heim  Asrites  in  beiden  Lenden^egendcn 
einen  gleichen  (gewubuiich  leeren)  l  -ifi  pri?«'!»*'?!.  ^väi^^t'llll  Ithu 
Itaeiu  einer  Uvanencyste  die  eine  malt  imd  leer,  die  andere 
tyaBpanitisoh  resoniren  wird«  Findet  man  scbHesslich  in  der 
oBllaerteB  FlAsaigkeit  einen  reichfioben  Eiweiasgeball  und 
SahMnatoff/  erkannt  man  fettig  ?eränderte  Epithelien,  so 
wird  UHtu  auf  erwekhtas  CoUoid  zu  ^obliessen  haben. 
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Diese  Anbaltsiniiikte  hatten  auch  uns  im  vorfiegemlen  FaBe 
nicht*  getSuscht,  denn  unsere  erste  Diagnose,  aof  «ie  besonders 
gestfitat,  war  richtig.    Dagegen  hatten  wir,  wie  ich  gern 

^pj'tehen  will,  darin  gefehlt,  dass  wir  eine  Operation  unter- 
ifchinen  >vollt'  ii,  wo  wir  die  L'inrisije  der  Gest  liwnlst  mit 
ileuüicbkeil  zu  bestinnnen,  durchaus  nicht  im  Stande  waren  — 
eine  Bedingung,  welche  man  nie  ungestraft  amgehen  kann. 

Der  vorliegende  FaU  bietet  ein  ferneres  Interesse  dadurch, 
dass  das  Epithel  der  Papillen  ein  gewimpertes  war. 
So  fiel  ich  weiss,  ist  Plimmerepitbel  in  Ovariencyslen  bis 
jetzt  nur  vou  Luschka,  Friedreich,  Vtrchow  (s.  des  letzteren 
Archiv,  Hd.  11  u.  IB)  iuhI  von  Beckmann  gefunden;  von 
Luffchka  ebenfalls  auf  papillären  Exci'escenzeu  des  Sackes ,  tob 
Vvrehoto  neben  neugehildetem  Nervengewehe;  die  Beobachtung 
des  Prof.  Beckmann  betrifft  nach  dessen  niflndlidier-  Mit- 
theilung  den  cystAs  entarteten  Eierstock  eines  Pferdes.  Aosser 
in  dem  Falle  der  Frau  H.  habe  ich  das  Flimmerepithel  noch 
eiiiinal  iiit  letzten  Wmler  in  ein»*r  kleint  ii  (harieiicyste  gesellen 
.und  Ibeile  bei  der  Sellenbcit  diese»  Befundes  denselben  um 
so  mehr  hier  mit,  als  die  Beobachtiü^i:  an  einem»  wie  ich 
glaube,  hydropisch  entarteten  &ra<^scben  Follikel  geMacfai 
wurde.' 

Fall  11. 

Ildfopisck  entarteter  fiicrstMibsfolUkel  nH  IlhsMerepttbeL 

Das  erkrankte  Ovarkun  war  -das  linke  und  stammte  von 
einer  25jälirigen  unterbeu*atheten,  am  17.  Februar  dieses  Jilfares 
im  hiesigen  Hospitale  pMütlich  an  Longenöden  verstortieneB 
und  am  18.  sur  Section  gekommenen  Penon  her  (Section»* 
protohoU,  No.  557).  —  I^r  rechte  Eiers^k  enthielt  zwei 
Corp.  nigra,  viele  ausgebildete  Follikel  und  zeigte  ausser 
starkem  Oedem  keine  Yeräudermig.  Der  linke  hiklele  eine 
hüboereigrosse,  runde,  stark  lluciiiirende  Geschwulst  aut 
glatter,  mairmorirter  Oberfläche,  dnrch  weiche  mehrere  Unsen- 
bls  efbsengrosse  Bltacben  dorchschienen.  Sie  aass  mit  ziemficb 
schmaler  Basis  dem  breiten  Muttari^nde  auf,  welches  einen 
ungelaht  1  "  breiten  und  V2"  langen  Stiel  an  derselben  bildete. 
Dm  cli  eni'  !i  Kinstich  enlleei  Le  ich  wohl  einen  EssiuUel  voll 
einer  hrauugdbeu,  u|it  kicinea  weisslkhen  Fel^n  fmiscbten 


wid  Pathologie  der  Eteretockecjsteo.  1^  • 

Flössigki'il.  IVr  dem  oi>emi  Haiidr  parallel  geiührli*  Ourcb> 
schoiU  der  GeMbwdftt  zeigte  in  der  Mitte  «ine  wattnossgrosM, 
YoUkommen  gesdilossei»  Höble  mk  gfartten,  Hmtnn  stark 
iiijidrieii  WandungeD,  die  anfllllig  gogen  dB^  bMsMre  Önh- 
gebung  abstaclien.  Letztere  war  ödematös,  von  dicken  venösen 
Gelassen  reichlich  durchzo^im.  Ilm  diese  Cyste  herum  lagen 
mehrere  Bläschen  von  der  gewohnlichen  Grösse  der  Follikelf 
zwischen  ihr  und  der  vorderen  R&die  des  Organs  aber,  in 
dk  CysC€  etwas  herelnnigeiMl,  eine  andere,  iMlneDgroBBe  pnle 
Cyste  ödt  ebenfills  selir  geßsinidiett  Wandongen.  Am  nnereii 
Ende  des  Eierstocks  d(clit  rniter  dem  oberen  Rande  fimd  sidi 
ein  altes  Cor{).  luteum. 

Die  aus  der  grü.Nsercii  t)bLc  eiiüeerle  Flüssigkeil  war 
stark  eiweisshaltig  und  bildete  nach  Zusatz  "von  Salpeterslure 
ein  dichtes  Gerinnsel.  Das  Mikroskop  zeigte  in  ihr  aslr 
schöne  FUmmerepithelieUeo,  die  thells  frei»  theHs  In  Refhen 
zu  3  bis  12  zusammenhSngend  unberschwammen.  Ausserdem 
fanden  sich  noch  viele  andin'  cvlindrische  und  sliirnpf- kegelige 
Zfllen,  welche  sich  von  erstfreii  nur  durch  deu  Mangnl  m 
Cilieu  unterschieden.  Wahrscheinlich  waren  diese  schon  ab- 
gefallen. Alle  diese  Zellen  waren  siemlieh  klein,  eothieken 
einen  deutlichen  Kern  und  'an  ihrem  spitcen  Ende  ein  oder 
zwei  Fetttrdpfehen.  Durch  letztere  Erscheinung  und  ihre 
Klfinlieit  uuterscliit'den  :;ie  sich  ganz  bestimmt  vou  den 
Fiiuiui»  r<  \  lindern  der  Tuben. 

Die  Cystenwand  selbst  bestand  aus  jungem,  sehr  zartem 
Bindegewehe;  zahh'eiche  Gefässe,  welche  Iftnghcbe,  enge  Netze 
bildeten,  verliefen  in  demselben.  An  eimgen  wenigen  SüRm 
sah  wh  der  Wand  noch  gewimperte  Cjlhiderzctten,  hiniger 
soIcIk'  ohne  Cilien  aufsitzen. 

In  der  Flussi<?keit  der  kleineren  Cvste  fanden  sich  eben- 
f?»l!s  cyhndrische  Zellen  mit  Kern  und  Fetltröpfclien  und  einem 
feinkOmigett  Besätze  am  breiten  Rande.  Wahnehemlich  war 
fieser  nur  ausgetretener  Zelleninbalt,  denn  von  Gillen  ent^ 
deckte  ich  nichts.  Neben  diesen  Zellen  kamen  auch  polygonale, 
denen  des  Pffasterepithels  gleiche,  for.  Die  Wand  terbielt 
sich  wie  die  der  j^rössrri'n  Cyste. 

In  euugen  der  uin  diese  Cyste  herum  nahe  dem  ülirKU 
Rande  des>  Eierstocks  liegenden  Etkachen  tod«  sich  voil- 
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kommen  ausgebildete  Eier  mit  Membr.  granulosa, 
dereo  ZeUen  nicbU  von  der  Nonn  Abwächeades  darboten. 

Aus  diesem  leUten  Befunde  schttesse  ich,  dass  die 
bohoeogrosse  sowohl,  als  die  waUnussgrosse  Cyste  durch  Aus- 
dehnung von  Folfikefai  entstanden,  zumal  sich  ja  die  Grössen- 
Ubergänge  repräsenlirt  fanden,  und  nciler  citi  Inhalt  noch 
die  Wand  jener,  noch  das  slaik  hypcräniisclie  Ovarialstroma 
Etwas  von  Cystenbiidung  zeigten.  Im  Gegeotlteil,  es  faudeu 
sich  in  letzterem,  sowie  auch  in  dem  des  rechtsseitigen  Oiigans 
eine  grosse  Aniahl  mikrositopischer  (?ra<|f  scher  Bläschen  mit 
Eiern  vor,  von  den  sogenannten  PrimordialfolUkelp  an  bis 
zu  den,  0,3  Mm.  und  mehr  messenden,  das  ganze  Gesichts* 
leid  einnehmenden. 

Eine  Erkiäiuiig  der  Bildung  des  Winiperepilbt^is  aber  lässt 
sich  für  die  hier  beschriebenen  Fälle  ebensowenig  gegenwärtig 
geben,  wie  fftf  seme  l^eubildung  in  Cysten  an  anderen  Orten 
(&  Bruch  in  Archiv -f.  phys.  Heilkunde,  1855,  XIV,  p.  96,  99; 
Friedreich  in  Virehow's  Archiv,  XI,  p.  466),  und  wie  lör 
seine  Entstehung  aul  eiternder  Haut  (Weber  in  Vtrchow's 
Aixbiv.  XV,  p.  498). 

> 

Fall  Iii. 

Grosses  fysfofil  des  linken  0>ariiim.  OrarJotoiiiie.  Tod  am  fünften 
Tage  uach  derselben  durch  Peritoultls.  Das  rechte  •farlm 
ebenfalls  eystos  erkrankt.^) 

Henriette  K  ,  24  Jahre  alt,  unveiheiralhet,  wurde  Anfangs 
September  1851  mit  einem  bedeutenden,  fast  die  ganze 
Bauchhöhle  gleichmässig  ausfüllenden  Tumor  in  die  chirurgische 
Klinik  hierselbst  aufgenommen.  Seit  acht  Jahren  leidet  sie 
an  ausgrsprocbenem  Ovarienhydrops ,  der  sich  nach  ihrer 
Aussage  von  der  linken  Seite  juis  entwickeil  liatle.  Sie  ^^ar 
in  der  ganzen  Zeil  ihrer  KiünUheit  in  ärzUieher  Behiuidlung 
gewesen,  awei  Mal  auch  punctirt,  das  letzte  Mal  vor  uogelahr 

1)  Die  Geschichte  dieses  Falles  und  dos  folgenden,  sowie  die 
betrcffeudenSectiousbefunde  sind  den  Protokollen  der  chirurgischen 
Klinik  hierselbst  entnommen.  Beide  Fälle  sind  in  ^imon's  Zn- 
«ammensteilan^  (.Scanson»'«  Beiträge,  III.  Bd. j  auf  p.  122 — 125  als 
No.  23  u.  24  angeführt. 
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etem  Jabrft.  Surisdien  üeeer  und  der  enlm  FbooImi  w 

ein  ZeiU*aum  ¥on  zwei  Jahren  verflossen. 

Die  Diagnose  war  nach  sorgfältiger  Uiu<  i  .^uchung  als 
eine  sichere  an/uiieliiuen;  härtere  Massen  konnten  nicht  in 
der  Cyste  entdeckt  werden;  periloiutisdbe  firsdbeiaaBgeii  wwm 
nie  Torbanden  gewesen  and  soiMt  ansgedetale  VerweehmgeD 
der  Geschwolet  mit  ihrer  NaeUbarselieft  wenigstene  iddit  in 
Verarathen;  das  ABgemeinhefindeo  ^ar  gut.  Somit  entsehloss 
sicfi  Uvvr  llüi'raüi  Baum  zur  Exslirpalioii  der  GeschwukI 
und  tührte  sie  am  5.  September  10  Lür  Morgens  aus. 

Nach  eifigeleitf'trr  fiefier  Ghkirofomiiiarkose  und  Entieenuig 
von  ttaee  imd*  Maelderm ,  wurden  die  fiaueiideeken  eid^ 
Finger  breit  über  der  Synphjfve  in  derHittelüiiie  dttrdi  einen 
8'  bngen  Scimitt  bie  auf  die  Cyatenwand  getpahen.  In  den 
sich  jeUt  vordringenden  Theil  der  letEteicu,  welche  sicli  in 
der  Nachbarschall  des  Sibjalles  voHkonimen  frei  von  Adliäsionen 
zeigte,  ward  zu  jeder  Seite  ein  starker  Scidenladen  gelidirt 
und  an  ifanen  der  Tumor  vorgelegen.  Zwiaehen  beiden  Fiden 
ward  hierauf  ein  alaiier  Troikaarc  cingealosaen  und  der  Gjvten* 
iolMit  entleert  Die  Geacbwulet  folgte  wSfarend.  deseen  dm 
Zuj^e  niil  den  Fadenschhiigeu  leicht,  und  aJs  ihr  Coiitentum 
vüiistaudig  entleert  war,  war  aucii  sie  <,'äiizlich  aus  der  Bau«  li- 
höhle  barrorgehracht.  Nur  durch  den  daumendicken,  nicht 
sehr  langen  Stiel  stand  sie  noch  mit  ihr  In  Verbindung. 
Dfeaer  gehörte  der  Unken  Seite  an.  Die  Ligatur  wurde 
ungefthr  l''  vom  Uteras  entfernt  um  ihn  gelegt,  feei  «o- 
geschnfii  i  und  der  Stiel  dann  durchschnitlen.  Enie  BluUiug 
erlulgle  «licht  ans  dem  Stunipre.  IVachdeni  die  1>igatiirfaden 
durch  den  unlercu  Wundwiiikei  nach  aussen  gefüiu  l  waren  (der 
Stiel  wurde  in  der  Baucbbflfale  gelaaaen),  ward  die  Wunde 
miltds  vier  KnopftiShte  geaehbiasen,  mit  Gbarpl«  und  Com- 
preaeen  bodocbt«  eine  Binde  angelegt  und  die  Mranke  In  ihr 
Bett  gebracht.  —  Die  ganze  .Operation  halte  25  Minuten 
ungefähr  gedauert.  Die  enüccrlü  sehr  eiweissreiche  Flüssigkeit 
betrug  über  zwei  Eimer. 

Nach  der  firhdong  ans  der  Narkose  befand  sieb  Patienlin 
gang  ioidildi  und  klagte  nur  Aber  UebeUteit.     Wein,  Eispülen. 

6.  Mai.  Die  llacbt  ist  ruhig  verbradit  Die  Wunde  hat 
ein  gutes  Aussehen.  Schmerzen  im  Baudie  sind  nur  gering.  — 
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Ge^  Ataid  liefUge«  FielMr«  Piie  110,  —  inftu.  Iieiib. 
digiUL  mit  Nitram. 

7.  Mai.  Naeht  immlug;  das  Fieber  bält  an»  Die  Wund« 

scheint  p.  prini.  inleut  hciJen  zu  wollen.  —  Goti*änk  mil 
AcrI.  Miiln  -,  Opiutn. —  Abends  uiiiimt  das  Fieber  ^u,  währeud 
der  Bauch  allgemeui  m  schmerzen  beginnt.  24  Blutegel,  um 
die  Wunde  vertheilt;  £iiireibuiigien  von  Uug.  einer.;  in  der 
Naobl  dtircb  Cataplasmeo  lu  «rsetten.  ImieriiGb  2  gr.  CakMnei 
zwdaluBdUch. 

8.  Mai.  Die  Schmenen  im  Abdomen  steigern  sich,  das 
Fi«lM*r  wird  heiliger,  l.ibrechen  stellt  sich  ein.  SLulilginig 
relardirl.  Seusoriuiu  hei.  —  12  Blutegel  aul  den  Baudi; 
Uysuia;  das  Cataphisnürcn  wird  fortgesetzt. 

9.  Mai.  Die  Kranke  hat  die  Nacht  in  Delirien  verbradit. 
He fttgcr  Durst  und  geateigerte  Schmersen  im  Leibe.  Zunge  trocken, 
Haut  heiaa;  PuJa  160.  Erhrechen  ist  häufig.  Kein  Stublg.nig; 
5  Lavements,  in  Zwischenräumen  von  einer  halben  Stunde 
gegeben,  haben  keine  Wiikung.  Der  Urin  iiuiss  durch  den 
Katiicter  entleert  werden.  Seusoriuiu  sehr  getinibt  —  Die 
Wunde»  aus  der  die  INätite  entfernt  worden,  secernirt  jauchigen 
Kiier.  —  12  Bhitegel  ad  abdomen.  InnerJich  Wein. 

10.  Mal  Die  ganze  Nacht  Delirienl  Moiigena  Sopor. 
Keine  Stuhlentleeraag  hie  jietzt.  Wundsecret  jauchig.  —  Tod 
.Nachmittags  4  Llii. 

Section  am  11.  Mai.  Bauchhöhle;  Gedärme  mit  zähem, 
festem  Exsudate  bedeckt.  In  der  Beckenböhle  blutig  -  seröse 
Flüssigkeit,  vermischt  mit  Jauche.  Das  abgeschnittene  Mutter- 
band mit  einer  Schfiiige  des  CohHi  verkiehL  Die  nicht  weit 
vom  Uterus  entfernte  UnterhiodungsstelJe  des^  1  **  dicken  Stieles 
brandig.  Das  rechte  Ovariuro  sn  einem  rundlichen,  stark 
Uuctuirenden  Sacke  von  der  Grösse  einer  likim  u  Mdoin  niü- 
gedelinl.  Llersdhc  hegt  i'rei  hinter  dem  Uterus  und  hiidel  eine 
einlache  Cyste.  In  dieser  belmdel  sicli  eine  stark  gUnunerude 
Fläsfiigkfeil  (welche  ausser  einer  grosaen  Menge  von  Umlestearin- 
krystallen  und  eüiigen  Fetttrfip&hen  keine  morphologisdien 
Elemente  enthalten  haben  soU).  Eine  kleme  Cyste  von  Bohnen«* 
grüsse  ragt  an  der  unteren  Partie  in  die  Höhle  des  Saekes 
herem.  —  Der  Uterus  euihaii  etwas  blutigen  Sclüeim,  die 
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Uppen  des  daaMnen  Nattenuuadeü  sind  gescb wallen;  jpust 
kmie  AlMioi'initat. 

Blase  uud  iMkreo,  ikv  V  ürdauuugscaiial,  sowie  Leto*  uiul 
MiU  BormaL 

finisibftble:  AoMer  gmcem  Unt^gam  Efignss  in  db 
Perittr&l-  uwl  PfeanliAhle  nidils  AboornM, 
Crdiini  ipmmmL 

präparatp):    Oer  ex^lnili^t^'   Sack  571   der  paüiuiog. 

Sauuttiuiig)  slcUl  eiiie  vielkaiiuiicrigef  melu:  denn  maniiskopf* 
grme  Cyttengochwiibl  dar«  An  der  imtorcii  Ptrtie  tarnt 
Toniven  Wand'  veriluft  die  linke  Tob«  nadi  mma  und  oben. 
Sie  iflt  sehr  in  die  Liofe  gezogen,  ihre  Wanknigen  iind 
verdickt;  ihr  äussen's  Kiule,  sowio  die  Fiinlirien  sind  frei. 
Die  Schnittstelle  am  brciluu  MuUerbaude  isL  glatt;  die  Falitjn 
de»  lelztereu  dehuea  sich  nach  vuru  und  uacli  liiiilen  üiter 
den  Sack  a«»  und  aad  ate  sokiie  eine  iUeine  Sirecke  «veil 
so  Ynrfolgeii» 

Die  Dicke  der  led^rarligen  Cyelenwand  kit  an  dem  oberen 

Theile  geringer  als  am  untei'^ii;  sie  beträgt  durchscliiiilllich 
1*' — l*//'.  Einig«' Striltii  >Intl  tlurch  diGaiigt'lagcrteiiWaiiduugea 
der  ge|ilalzleUf  nach  iimeii  sich  oihietidea  üy^ieii  besouderi 
diok.  Die»  gilt  hauptsäcfaiicb  von  der  Basis  des  Sackes^  — 
Aa  der  grösslenüieiki  gtalteo  Aussenfläehe  ragen  unten  aiebrere 
wallniiasgrosee  Cystchen  mit  ddnnen  Wandungen  berror;  eine 
umftiRgreichere,  ganseeigrosse,  vollständig  abgeschlossene  (  Asle 
hegt  ganz  am  druiide  der  Gesdiuuist  und  bildet  dort  eiueu 
bedeul«  fuif  ii  Vorspruug  nach  aussen. 

Die  inneuflächp  des  Sackes  leigt  ein  verschiedenea  Aus- 
sehen* Auf  der  Basis  fiUlt  smächsl  ein  plattw,  circa  finen 
Zoll  hoeh  vorspringender,  gfinseeigrosser  eUiptkcber  Tnmor 
mi  unebener,  glatter  Oberflfiche  in  die  Augen.  Seine  obere 
und  die  seitürhen  Flächen  ragen  frei  in  die  gemeitiM  hali liehe 
Höhle  herein  uud  gehen  in  die  Wand  derselben  über;  seuie 
untere  Begrentumg  wird  von  der  oberen  Wand  der  erwähnten,  - 
nach  aossen  Tonragenden,  gleich  grossen  Cyste  gebildet.  £r 
i«gt  auf  dem  Durchschnitte  ein  grobes,  aber  sehr  regelmäss% 
angeordnetes  Hasekengewebe,  dessen  steeknadelknopf-  bis 
erb^n^'osse  Uäuine  iheils  volll^uaimen  abge^chloshen  sind, 
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thei^  mit  einander  Vommuniciren.  Ihre  Zwischenwände  sind 
sehr  dünn.  In  der  Mitle  des  Tumors  hrlindet  s»i<li  ein 
wallnussgrosser  Hohlraum;  um  ihn  herum,  sowie  zerstreut  in 
der  Peripherie  mehrere  bohnen-  bis  basebussgroMe.  Sie-undt 
wie  noch  deuüieh  zu  sehen,  durch  ZiuanmieDfliesseii  Idtmerer 
Rlume  eotstanden.  Ausgekleidet  sind  sie  mit  einer  Wand 
von  dem  Ausziehen  der  die  ganze  iMiiShC  überziehenden  Membran; 
die  Basis  der  cenlraU-n  Höhle  ist  ausserdem  nodi  von  einem 
zarten  engen  Flechtwerke  bedeckt.  —  Der  Inhalt  der  Alveolen, 
welcher  im  frischen  Zustande  eine  klare,  fadensiehende, 
bräunliche  Flüssigkeit.  Ton  EiweisseonsisCenz  darstellte,  bestebt 
jetzt  aus  einer  gelblichen,  geronnenen t  scbinierigen  Masse; 
in  den  grösseren  naunien  ist  diese  llussiger  und  stark  llorkig. 
Die  ganze  Bildung  hat  auf  dem  Dui-chscliintte  das  Ausehen 
anies  durchsdmittenen  leinen  Badeschwammes. 

Um  diese  Geschwulst  herum  lagern  eine  grosse  Anzahl 
Cysten  von  ferschiedener  Grösse.  Nur  wenige  smd  vollkommen 
geschlossen,  die  meisten  commnniciren  tbeib  unter  einander, 
theilss  mit  der  Höhle  des  ganzen  Sackes,  iheils  unter  sich 
und  mit  letzterem.  Die  Oeffnungen  gegen  die  Haupiiiolile 
hin  sind  bald  weit,  bald  eng;  von  manchen  Cysten  ist  nur 
ein  sich  über  die  Umgebung  erbebender,  waliartiger  Rand 
übrig.  Die  Reste  solcher  erkennt  man  häufig  noch  an  den 
sich  hier  und  da  vorfin((end«n  scharf  umschriebenen  Ver- 
dickungen der  Sarkwand  und  (b'ii  ihr  autliegenden  sclunalen. 
aber  sehr  dicken  Übruseii  Zügen.  An  der  unteren  i*artie  .tle» 
Sacken»  ist  die  Wand  durch  eingelagerte  Conglomerate  von 
Cysten  ausserordentlich  und  gleicbmässig  verdickt. 

Der  Inhalt  ist  m  allen  diesen  Cysten  dersdbe  (s.  oben); 
ihre  Wandungen  smd  dünn.  An  einigen  grösseren  derselben 
ist  (be  Iimenfläche  zum  Theil  von  einem  ibdiU  n,  V^*"  bis  4* 
hoch  sich  über  die  Umgebung  erbehenden,  engen  Netzwerk 
besetzt,  wie  es  schon  von  der  centralen  Höhle  der  oben 
beschriebenen  Geschwulst  erwähnt  wurde.  Die  leeren  Mascben 
desselben  communichren  meist  unter  einander  und  erscheinen 
selten  voUkommen  abgeschlossen. 

Die  oberen  Partien  der  Saekw\'md  zeigen  ma  vsenige 
secundäre  Bildungen  von  Erbs<'ii-  bis  Ualluussgrösse,  welebe 
zum  grüssten  Theüe  mit  der  Uauptiiöhie  ^couimuniciren.  Die 
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uiiitarigreichst**  l'arHe  tlei  liiiieiiliriche  des  Sukr<  ist  tianf 
iht'i  von  suidujiif  zeigt  »her  ap  «»ehr  vielen  CJrtcii  ein  ^uft- 
h&dMriges  dranges  Aussehen.  Hier  treten  auf  dem  Durch* 
Mimitte  in  Ctweba  der  Wand  UAm  rondUdie  LAoken  vnd 
lia^Kdie  i9|Mlteii  in  TerecliiedeBer  Amahl  hervor.  Eleine  hier 
und  da  aul  der  iruieren  Oberflache  bem*»pkhare  Grübchen  und 
Vei  ii(  iiingeu  siud  wolii  nur  ali>  iie^ie  geplaUUur  Cysldieu  zu 
hetraciiteu. 

fiodich  Bind  noch  die  roethraunen ,  ziemlich  uaiteg* 
niahaii  und  uongehnleiig  geetalCeton  Fleche  n  erwihaeii, 
fwiche  flieh  Aber  die  Inoenflftche  der  fietqileyil»,  eowie  ran 

Tbeü  der  kleineren,  zerstreut  vorfmdefi. 

Die  das  rechte  Ovarium  darstcll  r  n de  fauslgrosse 
Cyste  (So,  Ü22  der  Saiuinluug)  ist  miueis  eincb  von 
Ligatn«  kt  und  ügem.  ovarü  gebtldelen  breiten  uni  kurzen 
Sliilee  am  den  Ulem»  hefi>etigt.  Die  Tube,  TcUhanneci  M 
m  abrar  910MD  Auedduung»  verünft  an  der  Torderoi  Fliehe 
deraelbca  Die  ioseere  Oherfliclie  dee  einfiMiieii  Sackes  ist 
uneben  und  erscheint  durch  kleine,  besonders  am  unteren 
Theile  dicht  gedraugle  Lücken  und  Löcher  wie  angeüeääen. 
Die  innere  Fläche  ist  glatt  und  eben,  zeigt  verschieden  grosse 
hriwwelhe  Fleche  und  danriachen  wetflabcbe«  nafbeniholiche, 
•lernftniign  8leUeiL  Dn  §anae  innere  Partie  der  Wand  llnal 
«  CMih  ala  bcacndere  MenAran  leicht  von  den  Abri^en  Gewebe 
ablösen.  —  Die  Dicke  der  ^\  .lnd  belr.lgt  oben  ungefähr  1^', 
nach  unten  hin  nimmt  sie  ailnullig  bis  auf  2"'  7U.  Oben 
zeigt  die  Schnittfläche  ganz  das  Verhalten  eines  lockeren 
ibrteen  Ceifibeft  und  llaat  eieb  dengento  laicht  in  LanMlton 
serepalten.  4lnlin  und  beaoaden  da,  wo  teaaerüch  die  diefat 
fsdrängten  klefaND  LAcken  deh  finden,  eraebeint  sie  grau- 
loüdich,  ton  helleren  Punkten  netzförmig  durchsetzt.  Hier 
ist  das  üewelie  fesler  und  dicbler  und  lässt  sich  wie  hartes 
Wachs  schneiden;  ist  schwer,  dasselbe  in  einzeioe  Laaielleo 
IQ  apalien  oder  m  Faeem  tu  lenupfen* 

Mikroskopische  Untersuchung. 

a)  Der  e.vsl irpirten  Geschwulst.  Der  liilralt  der 
kleinen  Cysten  um!  dei-  Alveolen  der  an  iU'i  iiasi.^  lulüidiichen 
kleinen  Geschwulst  (weicher  im  ffiscben  Zustande  lUiUoid- 
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kugeln,  Pflaslprepilhelzelleii  und  frei»'  Kpnu^  enthielt)  zmgi 
neben  amorpher  feinkörniger  »Masse  freie  Feitkügdcheii  von 
versdiiedener  Grdftse;  wenige  Körncbenhaiifan;  .CMestoam- 
ki78U]Ie,  zum  theil  in  einzelne  fVagnento  leHrtamert;  vid 
M^^liii  von  der  verschiedensten  Gestalt;  einige  grosse,  etem- 
Imiuige  Fetlkagclu;  IMlableicpilhelien;    gesdiruniplte  ruiidf 
Zellen  und  Keme.  Die  Epithel ien  hängen  zum  Tlieil  in  Lappen 
zusaninicu,  zum  Tbeü  sind  sie  isolirt;  viele  sind  gescitnimpfl 
und  Kerne  in  ihnen  nicht  wahrsonebnien;  logieich  sind  die 
meisten  sUrk  mit  Fettktkgekfaen  aogefflUt.  —  Die  feMen, 
«chwer  zerfaserberen  Sdiddewinde  der  Alveolea  basteben  «ms 
dichtem  Bindegewebe,  dessen  einander  parallel  veriaulBiMle 
Fihriiloii  weiiii^e  Kthc  zwisrlim  sicli  liaben.   Ihi*e,  das  l,utneu 
des  Htihh  aunn's  higrenzciidc  Madie  ist  von  einem  regehnass»4g 
geordneten,  einfachen  Plattenepithel  l>ekleidet,  dessen  Zellen 
«ine  cigentbAinlicbe,  •auch  in  tnderen  Cysten  «di  findeode 
fintaitung  dar  Kerne  ' zeigen,  (s.  w<»ter  onten).  An  enligei 
Stellen  finden  sich  in  den  Scheidewilnden  kleine  HfiUeii  t^hi 
i'nmii   0,075""*  —  0.112"""   hetragtiidca   1 1 1 1 rchVnefJser ,  nitt 
einer  Auskleidung  von  plutlea  Zeilen.  —    Wie  die  Scheide- 
wände der  Alveolen  verhalten  sich  ai^h  die  Wandungen  der 
einzelnen  Cysten.   In  den  kletneCeD  sind  die  EpitfielwUeii 
tSrSsser,  rundlicher  irnd  hingen  lockerer  znsainiHeB,  abfnte 
umfangreicheTen;  Ihre  Contonrem  sind-  htuhg  sehr  nndeullieb.  . 
Ml  der  Stell«'  »1er  Kerne  enthalten  sie  fast  alle  grosse  glänzende, 
scharf  iini&ihi  iebene,  runde  oder  uvaie  Kugeln  (Fig.  11.  u.  111.). 
Diese  sind  in  manchen  so  gross,  dass  sie  fast  den  ganzen 
Üanm  der  Zelle  eisnefamen  und  niR  den  heaaehharlen  in 
Bertihning  kommen.   Einsdoe  Zclieo  mcfaeiMD  zu  greoseo 
iHmnen  mit  glänzendem  Inhalte  nnd  duakehA  Rande  aue- 
gedehnt, enthalten  aber  einen  deutlichen,  ebenfalls  vergrüsserten 
Kern  (Fig.  Ill.j. 

Die  Wand  des  Uauptsackes  zeigt  kein  Epithel  auf  ihrer 
Innenfläche,  aber  eine  mcUiohe  VenweigUDg  siemlicb  grosaar 
Gefisse.  Sie  wuil  von  fibrdsem  Gewebe  mit  sparsamen  zeffigen 
Elementen  gebUdet;  letztere  ersiMnen  nur  in  der  N9he 
secundärer  Bildungen  zdhlretclier.  —  Das  oben  mehrfach  er- 
\^iiiinte  Fiechivverk  einiger  Cysten  besieht  auh  eiuent  grob- 
inaschigctt  Balkenwerke,  in  desaeii  itiumea  fjiVf^  t'üUdeZelka 
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und  IMiasterepiilii'liau  uls  Reste  des  Inhalts  ZU  effkcnnen  sind, 
Oie  gfiBtün  iiiwMe  Mm  aim  DarainiMaflr  von  0,46"", 
UmsteD  &nm  Ms  «t  0^76 0,046 >»  hmnler^ 
y^iiiiüi.  —  Di#  «awibeo  BaSaen  «ml  von  einer  verbäUniss- 

mässig  l>edeuteiHk'u  Breite  und  bestehen  aus  einer  schwach 
iasei'igen,  an  vielen  Stellen  huinogeneu  Grundbuhstauz  mit 
äuflSQTsi  reichlichen  keniiiinlageninfCfi.  In  vielen  derselben 
mM.smrail  oder  in  Hänfen  naoniBealiecenil,  dunitelere 
Partm  mä  acfatif  eoniraifte  grösieit,  randJiciie  dmkefe 
ftlrpfr  hervor.  Neoh  Zusatz  von  2  nnl  mehrsfAndigem  Lieg« 
in  Glycerin  ergeben  sich  die  ersteren  als  umschi  k  lM  in-  Kern« 
aiiii.MjririiL'OH;  die  cinzehien  Kerne  difTeriren  diUTh  ihve  etwa«» 
bedeuleuiiere  Grosse  von  den  in  der  Grundsuhstanz  gleicb- 
wiiliC  v^rtheilten  und  lassen  ms  Theä  «in  iLemkArperdifn 
ortansn.  Iiis  ssbarf  oontoniirtsn,  dnrcb  einen  lichten  Ssnm 
von  4er  Unigefapig  gelmniea,  fundefi  nnd  ovalen  Idrper 
stellen  Congloinemte  von  Zellen  der,  von  denen  die  äussersle 
Lage  rcgduJäöÄig  und  dicht  an  einander  tjereiht  er.Mljeint 
und  ganz  das  Bild  junger  Plallene|iUiK'iieii  giehl,  dia  in  der 
Mitte  befindlichen  hickerer  zusammenhängen  und  oine  nshr 
iMdUsbe  Fonn  besitton  (f^.  I¥.)*  0er  frsie,  m  onii§SQ 
mm  fkmtm  benerkltfre  Rand  kl  ffsrnm  nor  dnroh  das 
Sfiinsiitfifen  der  ZelleBKaofm  in  Folge  des  langen  Liegens 
.  ilt'h  l'i  ip  n  ites  in  Alivoliol  entstanden:  iiii  irisrhen  Zustande 
mü&seu  jene  (iie  von  ihnen  im  Gruniigcwebe  gebildete  Lücke 
voMtosinim  aiyge£ltlt  ^udien,  wie  dies  an  anderen  auch  noch 
Ml  ertnnnen  wL  Eine  tooiidsrs  Wsnd  ist  an  diesen 
Mdmken  nid«  ^fahnanohaisn;  ibre  flogrenzong  wird  dorch 
400  uagebMido  Gradgonolie  gobüdet 

Die  einEehien  Palken  des  Netzwerks  tjchen  dij'ect  aus 
dem  unterliegenden  dichteren,  mehr  liUrusen  Gewebe  der 
Wond  des  Sackes  und  der  Cysten  bervor*  In  diesem  sind 
dio  oben  besefariobsnen  imnilren  Cyslonanlsgen  nisbt  zu  finden; 
doeb  «eigt  sish  slolieimeise  sHiism  Wn(ch«raQg,  die  Kerne 
dos  Bindegewebes  «rsebeinen  sehr  gross,  liegen  zum  TbeS  in 
HaidVu  zusammen,  und  man  bemerkt  dazwischen  kleine  Lücken 
im  Gewebe,  begreiizi  von  ziemlich  re^ekuäfisig  an  eioander 
gslagsrten  kieinoo  Kernen  (Füg»  V.). 

9* 


Digitized  by  Google 


132  Spitgelberg,  Ein  Beitrag  cur  Anatomie 

h)  Der  rechtsseitigtMi   (iyste.     Die  iiinorste  Lage 
derselben  wird  von  einem  fihrillären,  kcrnrinTien  Bnidegiewebe 
gebildet;  ein  Epithel  ist  auf  ihrer  freien  Fläche  nicbt  la 
erkennen.   Die  braunrothen  Flecke  bestehen  aus  gelbrotheD, 
in  rundlichen  Haufen  zusammengeballten  RigmentkAmchen.  — 
An  (Irn  oberen  Partien  der  Cyslenwaud  i.^l  nichts  Aiif(TiI]it*es 
zu  bemerken.   An  den  unleren  verschwindet  4laj?  wellige  til»ru.se 
Aussehen  des  Gewebes  mehr  und  mehr,  die  Zellen  und  Kerne 
werden  zahlreicher  und  grösser,  und  erscheinen  dichter  ge- 
drSngt  Zahh*«iche  starke  Geßsse,  welche  weitmaschige'Nelxe 
bilden  und  grossen  Tbeils  noch  vollständig  mit  Ferindert^ 
rt>lliL'ii  Blulkugeln  erfüllt  sind,  durchsetzen  hier  die  Wandungen. 
Die  nach  Essigsäurezusatz  sehr  deutlich  zti  Tage  tretenden 
Bindegewebskörper  erscheinen  auf  dem  Querschnitte  meist 
lönglich  und  spindelförmig,  auf  dem  Lfingsschnitte  dag^en 
sehr  häufig  sternförmig  mit  unter  einander  anastoniOMrenden 
AuslSufern.   Ihr  Jnhalt  ist  etwas  getr6bt  und,  wie  andi  die 
durcli  A  homogen  werdende  Grundsubstanz  gelbbraun  geiarbt 
(eine  Wirkung  des  verdorbenen  gieichgeiarblen  Weingeistes 
wohl,  in  welchem  das  Präparat  gelegen).  —  An  den  früher 
erwähnten  graurotlilichen,  Ton  kleinen  helleren  Punkten  durch- 
setzten Stellen  sind  die  Kerne  am  dichtesten  gelagerC,  ?er- 
laufen  hier  grösstentheils  einander  parallel,  bilden  aber  auch 
stellenweise  kreisronnige  Lager.  Bisweilen  liegen  sie  in  Haufen 
zusammen,  sind  d.nui   vergrüssert;  neben   sidchen  henierkt 
man  von  Kernen  regelmässig  umgebene  Luckeu  im  Gewebe.  — 
Durch  die  ganze  untere  Hälfte  der  Cystenwand  zerstreut, 
theils  vereinzelt,  tbeils  in  Gruppen  beisammen  liegend,  kommen 
rundliche,  dunkler  als  ihre  Umgebung  geflrbte,  von  ihr  scharf 
abgegrenzte  Körper  von  0,0125"""»  —  0,0625'""'  Dinrliniesser 
in  grojiscr  Anzahl  vor  (Fi<:.  VI.).  Anfangs  glaubte  ich.  getiilite 
Gelassdurchsclmitle  in  ihnen  vor  mir  zu  haben,  obgleicli  der 
Mangel  einer  eigenen  Wand  an  denselben  selir  auffallend  war. 
Nachdem  die  Schnitte,  aber  längere  Zeit  m  Gljcerin  gelegen, 
trat  die  zeUige  Natur  dieser  Körper  deutlich  herror.  Die 
kleinsten  von  ihnen  waren  bestimmt  als  umscluiebene  Kem- 
iLiulrn  /.II  t'i  kf'inK'iK  .Hl  (l»'n  gi  öss^eren  bildeten  die  periplieris«  liHn 
Kerne  eine  < regeluiässige  epilhclartige  Lage,    wäbrmil  die 
centralen  kleineren  ungeordnet^  durch  einander  lagen  und  nidil 
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mehr  ikiiUicb  in  ihren  rmri*Jscn  m  erkennen  w  neu.  An 
den  grOssten  war  diese  Aiioriinung  imcli  klarer  unil  die  cystöse 
Natur  dieser  Bildungen  gar  nicfat  zu  verkeuBflo.  Hui  uod 
mdkr  ted  ach  aneh  hier  e«  ttmse  Raani  smctei  der 
fatfkßrimimt  «in  Epilhal  damdkndco  Lege  und  der  durch 
das  umgebende  Bindegewebe  gebildeten  Wand,  wie  dÄs  auch 
in  der  exstirpirten  Gesrhwtd*il  CFjY'.  IV.)  zu  benli  m  lilea  und 
«U  Folge  des  Schruui|jieub  duixii  dfu  Aikohui  gedeulei  war 


An»  den  Verherfebendeo  ergiebt  «cht  daes  der  vor- 
Megepde  Fell  n  deo  EiiritockecolloideA  gereefanel  werden 
mmm,  — *  Die  swiftwbete  Deotang  dee  nukroskopiseben  Beftmdes 

aber  scheint  um  rolgciule  zu  ^eul:  Der  iui  der  hefind- 
licli«'  Tuiiioi  Ijildelo  ein  Conglonierat  von  Tysleu,  weiche  bei 
längerer  Dauer  der  krankheii  idhualig  durch  Schwiiidea  der 
Seheidewiade  der  emaebien  in  umner  grüseerefl  HoUrwaae 
aMMBengäliMAen  wirea  (wie  diee  ja  edm  im  Cenlnin  oad 

'  daaeeo  Umylnng  hegomieD  bette)  wid  eefaUeeefieb  eicb  mü 
der  Hauptbuhle  vereinigt  haben  würden.  Aebniicbes  gilt  vuü 
dem  neUarügeu  (ii  uebe,  weiches  hieb  aid*  den  Hnndungen 
vieler  kleinerer  und  grösserer  Cii^u  fand.  Es  war  ein  (iOai|ilQ& 
hheacr  Cfüebea«  die  liob  im  Strome  entwickelt,  die  Wand  ehier 
yrtaeren  benacbbeitoii  Cyale  ver  aidi  hergedrlngi  hatten  und 
dndnwh  dae  BUd  emer  Auflagenmg  gaben»  Zum  Tbeil  waren 
sie  srhon  zui^ammengeflossen  und  halten  ihren  Inhalt  in  die 
^KiNMTf  lliiliie  tnilie»it.  —  Zu  gleicher  Zeit  ^ng  aber  die 
Bildung  neuer  Cysten  au  Slroma  und  dessen  Fortsetzungen 
(den  Balken  dee  Maecbeowerkes)  weiter  fort*  Denn  das»  die 
in  Fif.  IV.  dargeateUien  ^Uenbanfw  CyatenMlagen  wmn« 

'  neWnl  nieht  becwäfett  werden  m  btaaea  OasbaHfiifikGhlichete 
IntnreM  gewimit  dann  der  aber  dadurch,  dans  deutfieb 

nachgewiesen  werden  konnte,  es  bildeten  sich  diese  Cvslenanla^en 
aus  Ueu  Zeilen  und  Kernen  des  hyperlruphischen  liiml'  u'  webcs 
des  Strama.  Die  Entstehung  der  wirklichen  Cyste,  d.  h.  des 
Hobfananmee  mü  seinem  flOasigen  Uibalte,  konnte  ieh  an  dem 
allen  Spiritaspräparate  aüftdinge  nicht  nacbweieen,  wie  leicht 
w  bei^iifen.  Von  Bedeutung  scheint  rour  aber  in  dieser 
Hinsicht  die  eigenlhündiche,  in  Fig.  IL  und  III.  da teilte 
Melamarikhose  der  i^elieukcrue  und  Zeilen  de^  l:i^iUielü  der 
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kleinslPii  ^^vslilien  zu  sein,  welclic  mit  dem  Zi-rlall  jener 
uikI  mit  der  Biltluiig  (Ips  rolloidfn  ( ;\ slniinliHlh'S  im  Zlisaniincn- 

liang  2U  stehen  scbeiDt,  Mehi*  vei^uiag  ich  hierüber  tudit 
auBcotagen. 

Der  Beftnid  am  rechten  Eieratook  stNnat  m  Rmg  aaf 
lite  Cvflienratmcklung  im  WeaentUolien  mit  dm  am  MbImb 

übeicin.  Allerdings  War  ich  Anfangs  daräber  in  Zweifel,  ob 
die  in  d»i  ^\'and  dn-  (^sU'  gefundenen  nnd  in  Fig.  VI. 
dargestellten  kurper  junge  Cysten  seien  oder  nicht  viehuehr 
aogcnamite  Primordmlfoilikel  des  Ofarmm^  da  sie  eine  groaae 
Aehnlichkeii  mit  deo  von  -  den  Aitoren  g€|;ebeaeB  A^biMmiges 
djeser  hatten,  ob  alap  die  Erkrankung  oieiil  eis  einfaclMr 
Hydrops  o?arii,  die  Wand  des  Sackes  das  hypertrefphisebe,  somC 
aber  unverdiitk'iie  Ovarialfttroma  sei.  Seiuieiu  fiberEeu^rlc  ich 
mich  aber,  dass  die  primitiven  Eiersiocksfullikel  ein  ganz 
anderes  Aussehen  darbieten,  mnss  demnach  die  erarihaten 
K^kper  filr  Cystelien  halten  imd  die  nanze  VMadmog  m 
dieaem  Ovarium  in  dieselbe  Robrik  mit  der  am  anderen  ge- 
fundenen bringen. 

Auch  in  klinischer  Hinsicht  ist  die  Erki  nikung  des  rechten 
Eierstockes  von  Interesse.  Denn  wir  köuneu  nach  dem,  was 
wir  gesehen,  wühl  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  annehinco, 
daaa,  wäre  die  £xstirpalion  der  tinkseicigeo  GeadiwiilBl  auek 
Ton  Erfolg  gekrönt  geweaen,  die  Kranke  doch  bald  deaMcBw 
Leiden  wieder  ?erfallefi  sein  wurde.  W&re  aber  die  Oparatien 
gar  nicht  untei  iK»niHH'n,  sn  würde  die  weitere  Ent^Ticklun^ 
der  reefitt  iM  itb  gefundenen  V eräuileruii^  den  bis  dahm  durch 
eine  Reibe  \on  acht  Jahren  allerdings  ziemUch  ertrigbcben 
Zustand  der  Kranken  bald  sehr  getrAbt  and  diese  Ober  kun 
oder  lang  ibrem  Ende  lugeflbrt  baben.  EKes  kamt  aas  am, 
wenn  aacb  nur  sehr  sdiwacber  Trost  für  den  ungluokKeiien 
Ausgang  des  radicalen  Linj^riiTs  sein. 

FaU  IV. 

f^stesareem  des  rechten  fharfoni.  ÄTarfotonile.  Tod  am  Tage 
nach  derselben  durch  Peritonitis« 

Die  30jährige,  unverlieii;athete  Minna  B.  wurde  am 
31.  Uctober  1855  in  die  hiesige  diirurgische  Khnik  auf- 
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gtatHTMUi.   Sie  hatte  «Icli  sehon  im  WiDter  1852/53,  als 

ÜB  öber  dem  rechten  Darmbeine  zuerst  eine  lauslgrosse 
bewegliche  Gehtliwulst  bemerkt,  in  der  PuiiLliuik  vorgej^lelli. 

dar  iitM^^"  vorgenomuienett  t  itlersiuchung  fand  inatn  einen 
Mhr  als  nwnoflfiMintgrmMim  Tumr  üb«r  dar  reebten  Inguiiial- 
gagiDd,  «ekber  sowoU  nadi  unteii  und  obeo»  ala  auch 
Mrah  links  fiftar  die-  Mittellinicr  dea  Körper«  hinaua  leicht  a^ 
verschieben  war,  nach  l^iUteniuiiii  der  (land  aber  von 
«selbst  III  j>enie  trübere  Lage  ziu uck^uiii.  Flucluatioii  w  ir 
m  dieser  GescbwuUl  deulUcb  uacb weisbar,  ebenso  aber  auch 
nur  Beile  davon  im  unteren  Tbeüe  der  Hauchbdhle.  Uer 
jw^fiRluyche  UHnis  war  in  Beiug  anf  Gr&ssa  und  Lage 
UDfertntet,  letztere  blieb  auch  hei  Veracbiebuog  der  Ge- 
schwulst dieselbe.  —  Es  wurde  damals  die  KUagnose  auf 
MCystoariiiiii  init  begkileudeui  Ascites''  gesteUl.. 

In  den  lolgcuilun  zwei  Jahren  vergrösserte  sich  der  Tumor 
aiemlieb  raaeh  und  seil  %  Jahren  war  der  Umfang,  wie  der 
hei  der  AuftiahiDe  der  Fat.  gafundene.  Die  Geschwulst  hatte  eine 
ofale  Foroi,  eratrackte  sich  von  der  Symphyse  hia  aar  Magenr 
grübe  und  füllte  die  Seitengegenden  des  Bauches  bis  zu  den 
hvpuchüiiiii'ien  gleichmässig  aus.  Auf  den  Schauibeiaen  lag 
sie  fest  aal,  war  hn  htiebcn  unbeweglich,  bcuu  Liegen  etwas 
aar  Seite  vf  rschiebbar.  Fiußtuatiou  uiMarail  deutlich;  Per- 
CQaoon  mit  Auanabmc  dar  rechten  oberen  Partie  im  ganien 
*  UmÜiBgB  des  Abdnaiens  matt.  —  Der  Uterus  stand  sehr  hnch, 
aeaa  Scfatidentbeil  war  fiist  ganz  geschwunden,  sehr  weich,  die 
äussere  OrHinin^  kieisrund  und  etwas  klaflend.  Beim  Druck 
auf  den  Üaucii  henkle  sich  die  Gebärmutter.  —  Mense«  iin- 
geblirb  regelmässig. 

Am  %  X^ovember'ward  der^auch  in  der  Mittellinie  unter 
dam  Nabel  punctut  und  dVa  ^  (km,)  einer  gelb- 

lichen, schmutzig  trüben  Flüssigkeit  entleert,  auf  deren 
Überllacbc  sich  alsbald  zaldreiche  Cbolebleai'inkry stalle  au- 
semmellen.  —  llieraul  Druckverband. 

Gegen  Abend  Fieber,  in  der  Nacht  zwei  Mal  Erbrecheni 
Bauch  schmerzlos.  T.  opü  gtt.  X.  In  den  folgenden  Tagen 
befand  aich  die  Kranke  leidlich  wohl,  so  dass  sie  am  B.  mit 
dam  Bathe,  fbrtwihrend  eme  fest  anliegende  Bauchbinde  zu 
Uagen,  enllasi^on  ward. 
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Scholl  am  4.  Januai  1856  präseulirle  sie  sich  wieder 
in, der  Klinik.  Die  CysLe  liattf»  sich  vollständig  \vieder  gefüill 
und  bot  denselben  Zustand,  wie  bei  dei\  ersten  AiHkatoe, 
dar.  Die  Kranke  klagte  fiber  belüge  SefamemD  ia  de« 
Iliaca]gegemleo  und  im  Krease,  Aber  EiageooQiiiieidHk  des 
Kopfes,  Appetitlosigkeit,  hefligeD  Durst.  Gesicbt'ersGhieii  beiaa 
und  gcröihel,  Zunge  (rocken  und  belegt»  Puls  96.  Der 
Unterleib  schinerisle  bei  l,;»^evf»rändenjngf»n,  tiefen  Insjurüliojieii 
und  bei  Druck.  —  Unter  ruhiger  i^age  und  bei  Verabreichung 
kleiner  Dosen  Opiums  scbwanden  diese  Krscbeimngen  indem 
schnell. 

Da  jetzt  das  AUgemeinbefinden  ein  sehr  gutes,  da  mit 

grosser  \\  ahrsclieiulichkeit  .inzunelinicn ,  dass  die  (^vste 
wenigstens  dein  hei  Weitem  ^rossten  Theile  nach  eine  eintaciif 
sei;  da  ausgedehnte  Verwachsungen  derselben  mit  benachbarten 
Organen  na^  wiederholten  Untersncbungen  mcht  au  beflkrchten 
waren,  so  entscbloss  sich  Hofiralb  Baum  sur  Ezslirpalioa 
des  Ttunors,  welche  er  am  18.  Januar  auch  ausfUhrCe. 

In  tiefer  Chloroforninarkose  der  i*at.  wurden  die  Bauch- 
decken mittels  eines  1"  unter  dem  Nalx  l  hecannenden  Schniltes 
in  der  Ausdehnung  vou  5"  nach  unleu  hin  bis  auf  die 
Fase  transv.  getrennt  und  hierauf  letztere  sammt  dem  Pwv 
tonSum  Unit  der  Scheers  gespalten.  Durch  die  sieh  vor- 
dringende vordere  Cystenwand  wurden  wie  im  vorigen  Falle 
Fadenschlin^en  gelegt,  mit  ihnen  jene  heiTorgezogeii,  ein  Troikarl 
zwisiln  II  (Irii-r')heij  ein!Jes{ü>siii ,  uiul  z\svi  Glas  einer  sclinuilzig 
lvü\m\  Flüssigkeit  entleert.  Während  durch  Andrücken  dej* 
Wundränder  an  die  Cyste  Darm  und  Nets  sorgfiJlig  turfick- 
gehalten  wurden,  ward  der  Sack  mittels  der  Ftden  hervor- 
gezogen, bis  er  nur  noch  durch  den'  langen,  iwei  Finger 
dicken  Stiel  in  der  Wunde  festgehalten  erschien.  Durch  die 
Milte  des  letzleren  ward  dnnn  ein  breiter  doppeiier  Fadeo 
geführt,  der  Stiel  damit  nach  jeder  Seite  bin  besonders  um- 
schnürt  und  hierauf  1"  breit  oberhalb  der  Ligatur  durchaehnitteo. 
Die  Ligaturföden  wurden  jetzt  durch  die  entsprechenden  Wund- 
rfinder  geführt 'und  mit  ihnen  die  unterste  Naht  angelegt, 
^0  dass  der  Stiel  im  unteren  Wundwiiikel  vollkommen  befestigt 
war.  Nachdem  noch  drei  Knopfnälite  angelegt,  die  Wunde 
mit  weichen  leinenen  Tüchern  bedeckt  worden  war,  ward  über 
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das  (lanze  (*ine  i'eslc  Binde   gele^^t  und  Palieutüi  iii  ihr 

Kiue  \v<\\\)v  S[iin(lü  nach  der  Ofüralioii  Nausca  und 
bMdm;  PiiIa  48.  T.  opii  gtt.  X.  —  NaolmiUags  SOoIm  in 
noliteii  IfciiiMghiiiMirf— t«  fMmi  bdhiiidBitir  BoninliBii  bmms 
dfe  BMMttiBde  flBtfanü  wwdeD.   Ge^en  d»  UdMIuit  «m 

Emuls.  amygdal.  mit  Hyosycam.  verordnet.  Abends  Schlaf, 
der  uiil  einz»'liien  l  iilerin-echimgen  bis  gegen  Morgen  anhält. 

19.  Puls  70.  Die  Stiche  in  der  rechten  Seite  halten 
an  und  delmen  sieb  im  Laafe  des  Tages  bis  gegen  die  Wade 
kio  m;  Baucfa  getpaint  nod  sdHMrabafI  bei  der  Bertbrang; 
dar  Pab  eleigl  «nf  1<KX  ^  12  Bhitegel  aa  die  redite  Seüe 
dar  Wunde;  ifmerfädi  Opium. 

20.  Nacht  unruhig.  Zu  den  Uaiidisclimen^  gesellt 
«ich  Erbrechen  galliger  Flüssigkeit,  licmc  Lnneiilleerung.  — 
Katheter,  8  Blutegel  an  die  linke  Windseite;  kalte  lieber- 
■ehlage  auf  deo  Leib.  Opim.  —  Gegen  Abend  VerftU  der 
Krifte;  Pole  140,  Geeiebi  eoMirt  und  von  kaUemMramM  ^ 
bedeekt   Urin  nmfi  mit  dem-  Kelbeter  entleert  mrden: 

21.  Zustand  /nMiilich  unverändert.  Dii:  unUrsle  Naht 
wird  gelöst.  Es  {\w^>i  eme  reichliche  yuantitäl  ziemlich 
stinkender  Jauche  aus;  der  Aiistluss  halt  den  Tag  über  an. 
PttiB  kiebi  und  firoquent,  EaMmdat  kAbI;  Nmea;  flbignbna, 
epiter  8npor  eleUen  eich  ein. 

Eur  Erleidilerong  dee  reiebboben  JavcbeeMflneeea 

die  zweite  unleie  Naht  entfernt.  Heftiges  Krhreehen  im 
Laufe  des  Tages.  —  Brausepulver,  Opium  mit  Amuioii.  rarh. 

33.  II.  24.  üie  Erscheinungen  des  CoUapens  noeb  immer 
«br  benwretediend.  üiitfiger  Siqgultm,  groeee  Unrube. 
Amflnae  bnoMf  noch  jnncbig.  Die  Sebnenen  bi  der  roebten 
Baoeheehe  haken  an. 

25.  Ausfluss  besser  getarbt,  Puls  hebt  sich  etwas.  -* 
Opiiyn  mit  Anunon.  carli. 

26.  Anscheinende  Besserung.  Pat.  getiiesat  etwas  Hrod 
und  Milch  mit  Appetit.  Naeb  eine»  Clysma  erfolgen  mehrere 
breiige  Entleerungen.  Gegm  Abend  wieder  bedenkJkiber 
VerU,  wekber  den  VI.  anbüt  Grosee  Unmbe,  wraülkiiliebe 
Stuhlentleerung,  heftige  Kopf-  und  Halsschmerzen.  Appetit 
guL    Der  reichliche  Ai^sfluas  mehr  purüonu  als  früher. 
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'  88.  Gofl^^iit  mmmi  la;  Piilf  kam  fttfear.  iawlhm 

retchUcher. 

29.  Erscheiounut'ii  niivprändert.  Trübung  de^  SeQ»oriuiii>. 

30.  In  der  Coecaige^eud  bildei  sieb  eioe  GarcuuiMkcri|iUi 
Gesdiwubt.  Das  Wundseoral  wird  wiadtf  dunkler  und  jancliig» 
fH^  Kranke  ?efllUt  ioDOMr  nthr.  —  An  21,»  Motgaoa 
8V«  Uhr  QiMgt  der  T(hL 

Seelion  am  1.  Februar  Vormitlaga.- 
Die  Leicbe  sehr  abgeoiagerl,  die  ualere»  i^xireittil^leu 
ödeuialüä. 

firnalhöble:  Im  ZeUgewebe  de»  Jlediaitüi«  aati««  t'iwas 
difliMe  eitarige  InfillraUoii.  Die  Lmgen  fom  aafpüraiid 
emphyaematöa  gedunsen,  unUn  iiuad  Innlaa  byparimMk  uwl 
idäinatAa.   Die'  recht«  diireh  alte  Adhtaianen  an  die  finist- 

waiid  geheflPl ;  im  iiiitereii  Lnf)i)cii  ein  kleiner  gelblicher 
Rnolei).  iiruiictii.dx  lilf  uiilutul  normal.  —  iierzbetitel  und 
Herz  iulaeL  Das  üiui  dunkel»  srnUi  dünnftflfwwi;  racbta  tieia 
Fiknnoiaaaan. 

Baocbhdhia:  Die  OperaUonawunda  klafft  und  jauafat; 
grosse  Jaooheinaaaen  fdUan  ilie  B^okenhAhle  an  umd  gehan  van 

da  zvviäclii'ii  den  DarnisdilinKen.  weit  he  tJieilweise  unLer  einander 
verklebt  sind,  in  die  IJauchliolde.  Das  grosse  Netz  ist  rings 
an  die  Baucbwand  nnd  unten  an  die  Därine  gebeflet,  m&s- 
farbig,  byperämiscb.  Das  Periton.  Yiscer.  mid  peri«t.  i^iieiri 
und  mk  aitorig-jaocUgen  Maasen  badöekt  Zwiachen  allen 
GakröaAdlan  sind  Eitonnasaan  angabSuft  —  Die  Leber 
recbterseits  mit  dem  Peril.  pariet.  verklebt,  ihr  Parenchyoi, 
wie  auch  das  der  Milz  und  der  Nieren  n  niual;  die  Krlclie 
der  linken  iViere  etwas  erweiter i.  Dar niscblciui baut  bkitann» 
noranal.  —  Der  Uterus  ist  ndt  Jauche  überzogen,  seine 
Scbleimhaul  dunkel  gerdthet  und  mit  dipblbentiacbem  kaandala 
bedeckt  Das.  linke  Ovar!  um  bäbiiaraigrosa,  l^pertrophiscb 
und  ödematAs.  Alle  Follikel  mit  eiterig  fibrinöser  Masse  geföHt; 
einer  derselben  ist  sehr  gross  inid  enthalt  eine  pnllcHartiKe 
zäbe  Flüssigkeit.  Die  Ligatur  ain  rechten  breiten  MutierbaiMia 
akli  noch  fest;  sie  ist  circa  1''  vom  Uterus  entfernt. 

Die  seit  fiiai  drei  Jahren  in  Weingeist  anCbewibrta 
axalirpirte  Gatchwolst  (No.  1768  der  palholog.  &anHwliWg) 
stellt  einen  eufacben  Sack  von  Blannakap%r^ae  und  4ar(jbier 
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dar.  Seine  äuss^^re  ubfciilache  ist  glatt,  und  an  ihrer  vordtTcn 
iLutereu  Partie  veriäufl  die  erweiterte,  lu  liu'en  Wanüuiigeu 
lerdickto  Tube  in  der  AaadehDung  ?on  4  —  5  ZoIIon  von  unteo 
fud  mnem  Mh  mmtm  md  oben.  Sit  Ingt  der  Cyste«  aar 
leee  e»,  isl  an  k«Hwr  SMe  ikree  ViriMfea  mil  dmeltai 
lerwaeiiMB,  sendem  mir  durch  di«  eof  den  Stak  sieb  an»« 
breitenden  Falten  dos  Iju.  1  »t.  m  ^ie  geheftet.  Hie  SchiiiU- 
tläche  des  Stieles  ist  glall  und  ZLMgl  nichts  besonderes.  — 
fiiie  iBoere  Oberfläclie  der  Cyste  erscheint  etwas  gerunzelli 
wm  srttaalen  Tbeüe  glatt  und  nil  zitaeo  eiterigea  Naaaeii 
flberiDyeii.  Sehr  fiele  Sirite  |Mloeb  beben  mu  raubee  ffUOae» 
Aneeban  und  an  einigen,  beaeodera  aber  au  der  futdaren 
lind  oberen  Partie,  erlieben  sich  kugelige  oder  oval«  .  mit 
scinnälerer  Basis  aiilsilzende,  gelappt  erscheinend n  Geschwülste 
von  der  Grösse  einer  kleinen  VVallnuss  bis  .£u  der  eines 
Hubiierfaes  und  darüber.  £a  «od  aecha  aolcber  ckttmiaar^w 
goMten  GeaebwAlateben  forhandeii;  swei  der  griMen  um! 
eine  khiuere  aitaeu  au  der  Tardeiun  Mta  uufellbr  da,  wo 
äusserlich  die  Tube  verläuft,  dicht  neben  einander:  die  öbrigen 
sind  öber  die  obere  und  hintere  Seite,  Mtu  einaniicr  mehrere 
Zolle  entlernt,  verbreitet.  Sie  erheben  sich  entweder  von 
dar  glatten  Oberfllohe  der  Qjatenwand  oder  gehen  aus 
daiuii  Tiefs  benor;  io  ktaHeroBB  FaMe  ungiebt  die  «neb 
anen  dorcbbrodiene  Wand  den^Stid  des  Twora  uraOaiti^ 
Aoeb  ist  bei  den  derartige«  GesehwAlaten  ^  umgebende 
CystenwMiuf  etwas  Tiber  das  iMveau  der  Upigebunjr  erbnlicn 
und  ^eigl  beim  Einschneiden  euigeiagcrle ,  (lach  rundiicbe 
Mnoten  von  nngetahr  1"  Durcbmeea^  und  von  gleicher  Bc- 
aebffiiBnbeilt  wie  die  M  herrwragenden  Qeacbwfilsle.  An 
cbHgen  Stellen  t  ist  die  lUDenAftobe  mn  diesen  Knoten  «eben 
dnrebbrocbcn.  —  In  der  NaeUiaraehaft  dieaer  Bildnnfen  tat 
die  Wand,  niul  zwar  in  zieudich  grosser  Ausdehnung,  von 
einem  zottigen,  lest  aufsitzenden  Belege  bedeckt;  dieser  gebt 
entweder  in  die  kleinen  TuBMircii  contiuuiriicb  ilber  oder  ist 
dnrcb  Urne  Zwiaebenriunie  von  Teracbiedener  Anadefanong  ?on 
ihnen  getrennt,  so  daas  aich  der  sottige  Ueberzog  an  einigen 
'  Steilen  gans  isottrt  forfindet  In  der  NSbe  der  GeacfawiÜstcbeu 
ist  er  übrigens  dichter  und  böiier,  ak  in  einiger  Entfernung 
von  ihnen. 
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Die  grössten  der  Tumoren  sind  auf  ihrer  OberflÄcbe  raoh, 
villös',  manche  Stellen  zcigrn  Lncketi,  als  IkiIIc  ein  Suhslaiizverlust 
stallgefuiiden.  Die  kleineren  sind  glaller  und  von  einer  dänuen 
Lage  eines  weichen  Bindegewehes  überzogen.  Dieses  erstreckt 
sich  ?on  der  Oberflftcfae  in  die  liOcken  zwischen  den  einzefoen 
Lappen,  bekleidet  letztere  und''hilt  sie  zusannnen.  —  Die 
Consistcnz  der  Nenbildungen  ist  trotz  des  langen  Liegens  in 
S[)iritus  noch  eine  sehr  geringe:  sie  1<iss<mi  sich  wio  weicher 
Käse  schmieren,  sind  dabei  so  morsch  umi  i)ruciiig,  dass  sie 
beim  geringsten  Drucke  zertrümmern.  —  Die  Schnittfläche,  und 
zwar  sowohl  auf  Längs-  als  Querschnitten,  bietet  ein  areollrea 
netzfltnniges  Geflige;  die  einzelnen  Riome  dieses  Mascfaen- 
gewebes  zeigen  alle  Gr5ssenüberg3nge  Ton  den  kl^sten, 
noch  gerade  mit  blossem  Auge  erkennbami  bis  zu  den 
grössten,  welche  den  Umiang  einer  Linse  haben.  An  vielen 
Stellen  lässt  sich  eine  gelbliche  geronnene  Masse  aus  ihnen 
ausdrQcken.  Sie  ist  nicht  krdmelig,  sondeni  von  der  Be- 
schalTenheit  weicher  Butter.  In  der  Tiefe  iler  Geschwftlste  Ist 
diese  Masse  blftuKchweiss,  gallertig,  dickem  Rleister  ifantich. 

Die  Dirke  der  Cyslenwiiiul  i>i  euir  verschiedene.  lu  der 
Umgebung  der  (icsch wülstchen  belnlgl  sie  V2  —  ^^^ch 
der  Dicke  der  liier  eingelagerten  Neubildungen.  An  den  von 
solchen  freien  Steilen  ist  die  Wand  ziemhch  dOnn  nnd  zwar 
unten  ungeßhr  V4 — 72***  hben  gegen  l'*  dick.  An  diesen 
'  Orten  hat  sie  auf  dem  Dttrehscbnitte  homogenes  fibröses 
Aussehen;  nirgends  sind  Spuren  von  in  du  eingebelleteu 
Hohlräumen  zu  bemerken. 

M iskroskopische  Untersuchung.^) 

So  weit  die  Innenfliche  der  Cystenwand  ghtt,  ist'  sie 
▼on  einem  Plattenepttfael  bedeckt  und  verhIU  sieh  ganz  "wie 
die  Wand  einer  serösen  Cyste.    Sie  besteht  aus  dichtem, 

1)  Was  ich  in  Folgendoui  über  die  epitheliale  Bekleidung 
der  Cysteuwand  und  der  Wucherungen  auf  ihr  l)enierke,  vcrdAoke 
ich  zum  Thoil  der  g-ntigen  Mitthellun^  de«  lierrn  Prof.  Förster, 
welcher  dieselben  im  frischen  Zustande  untersuclite.  Nachdüni 
daa  rrUji.irat  mehrere  Jahre  im  Wcingei.st  gelegen,  konnte  ich 
TOD  dem  Epithel  der  OberdUchen  natürlich  nur  grüt»6tcDtimils 
geaohrumpfte  and  sertrümmerte  Rest«  finden. 
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Merae  faervortreten.  —  Wo  ein  kicbt  flockiger  Anflug  sicli 
findpt,  erheben  sicli  umiiittelhai  der  Wand  zarlf*,  koihfg 
uidi^ende  Zuttciicn,  gtibUdet  von  ciiieai  diumen  Stainnie  eines 
kemreuilieii  Bindegeweben,  wekher  eine  Capülarschlinge  ein- 
■rhliwi*,  ni  bedadU  too  ekMBi  neriidieD  CjlindmpitiML 
Oh  Wasd  MiMit  xalgt  starke  Kflmwseheniqg  and  »^^>f*M<V 
mm  Theil  nodi  gefättle  Gefftase.  Dieee  bnffm  der  Oberfl&che 
der  Wand  meist  parallel,  gehen  wenig  Verliiiidunyen  iinlor  eijiander 
ein,  nnd  die  obtM  lirirhlirhsten  biegen  sieli  unter  einem  scharfen 
Winkel  gegen  die  ZoUfiuiiin  um.  —  Wo  die  Zotten  dichter  stehen, 
«■d  aie  aioh  tto^er,  nad  w  ntoigw  von  dnea  AmliuüBr  unur 
flinm  qiiliai  WoImI  WafBrnig  auf«  «tlahe  vob  dawclbap 
fi|iiliMl  TO  die  Sttnuie  iiedaelrt  lind.  ZiriMsbiii  dtn  enwiliiin 
Allsten  liegen  viel  rrei<;e wordene  Zellen,  so  dass  es  bisweilen  den 
Aiis(  Ih'iii  hat,  als  tialne  iiiüii  ciih'M  arenlären  Ran  vor  sieh.  —  * 
Au  deu  Stellen»  m  welchen  die  Wucherung  sehun  hnienhocii 
mA  innsofariAbcMr  ist,  lebeiiii  sieh  von  der  Wand  eia  Maacbeii- 
werk  ni  erMen«  doflara  BaUm  direele  Forlaeünniaii  das 
HndegewfliMi  der  GyileBwaad  sind.  Sie  i|iailfli  aicli  vielCMb, 
bilden  durch  ihre  Wiedervereinigung  Hohlräume  und  werden 
so  nitiiiet  ddnner  und  zarter.  Nur  in  den  tiefer  gelegenep 
sind  Gefäise  zu  erkennen,  als  t* ortsetzungen  der  in  der 
Cfatfinwaiid  verlaufenden.  Dia  Gestalt  der  Hohlräume  ist  eine* 
iModa  oder  BAafar  liMdiidie.  ofale:  ibr  Inkak  Mne  afihkimiflB 
SaMana,  id  der  akii  reicUkhe  Z«IImi  ▼oh  rnoder,  länglicliör^ 
oder  polygonaler  Form  neben  freien  Kernen  finden.  Die 
pi'riplierischen  Zellen  itdden  eine  zusaniniriilidiigende  \erliäiUiis$- 
massig  breite  Lage,  die  beim  ersten  Anblick  als  ein  homogener 
bandartiger  Streifen  erscheint  und  erst  nach  Zusatz  von  A 
WidGljeariadMeiaMliieii24dfen  deiiUu^ 
Dieaa  and  frasa,  polygonal  und  aletton  eieli  ala  PfaMteMpitlnl 
der.  ^  INe  kleinsten  Aheaieii  sind  ganz  von  Zellea  erflOUt, 
d<M  Ii  sind  die  perijilierisrhen  derselben  von  den  centralen 
umegeimässig  zusaniinenliegendeu,  wie  es  sclieiiit,  durch  eine 
scharfe  Grenze  geschieden  (Fig.  VII.).  —  Vett  der  Peripherie 
dieaea  ahaoliren  toMea  ariiabeo  nah  nun  wieder  2ottflB, 
4v  feil  wAt  cyMndnadMi'Zallaii  beldjddat  aiiid  imd  Qkter* 
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Ittimig  endigen;  hUm  umi  wieder  BdieiiieB  m  «ch'nit  BiiwniT 

zu  vemnigeii  un4  neu^  Hohlrjnimc  zu  bilden. 

Die  ;uis  den  M;i>(  in mauiiifMi  <lf*r  grflsstpn  Tumoreo, 
üuwie  der  in  der  Saikwaad  eiogetMUtiiau  kaoieu  htnm- 
i|iKy«ii4e^  gallerlige,  bliulich  weisse  Masse  aceigt  in  eiiier 
lioinögeiien,  ^mch  A  sieh  IrAbendeM  imd  Mig  ifirdiadm 
Svibetanc  Mben  GMesleirifikiTBtaUen  (wohl  duth  Spiritus- 
Wirkung  entstanden?)  zah]reiche  Zellen  von  der  versdnedenslfn 
Form,  rundfiche,  lüni^liclic  spiiKlcUVii  initie  und  solcbe  mil 
iitebreren  Ausläufern;  alle  i^uUtalleu  w  cuiciii  ieinkömigeji 
lahalte  .enen  <»der  swei  grosse  Kerne  mit  Kierahdiipercbfls« 
manche  deren  mehrere.  Die  noch  jettt  sehr  woeimi«  «ber 
IvrOchig  ge^rordisiieii  Knottii  selbst  haben  eioen  itomfütmlmm 
Ba«,  als  die  eb<^  bcschriehemn  Wodierungf'Tt ,  der  ab«*  im 
Ganzen  wohl  nur  o'mv  FürilHldung  des  gesduhlertea  ist.  Den 
Grundstück  hüdet  ein  alveolärei»  Balkenwerk ,  liesteheud  aus 

'  sehr  zartem  Bindegewebe  mit  retcbliclien  sfiiDdcüonDigen 
filementen,  wekbe  stettanwöse  so  gehänil  Md,  dasa  tüe 
iaiercelküirsiibslaiis  feil  gaQt  gesabwimdeD  eraBhoiai.  Diaasa 
Stroma  4at  in  der  Tiefe  und  im  Centrum  in  Massen  am 
stärksten,  in  der  Peripherie  geringer;  GolTisse  siad  iiui  m  der 
Tieie  in  ihm  zu  erkennen.  —  Die  Hühlraume  des  B«ük€ii- 
Werkes  sind  zum  Tbeil  schon  mit  blossem  Auge  sichtbar, 
und  soiohe  befinden  sieh  hesondera  in  dos  perqtherisoheo 

*  Partien.  Sie  «ntitalten  die  erwiimte  seUeiaHge  SiAatam;  wn 
ihren  Wandungen  wuchern  nach  aOen  Riofatungeo  Zotlen, 

besetzt  mit  irmglicheii  cylindrisrhen  Kpillielien;  das  t^)iiUiel 
der  W  and  selbst  kotuite  ich  nur  in  llruchstücken  erkennen.  — 
Von  ^esen  misliroskopischen  Aiveoieo  an  kommen  alle  Ueber- 
'  gftnge  vor  his  cu  den  Meiosten,  von  0,06 bis  O^lda«* 
messenden.  In  den  mikroakopiacfaen  smd  die  llandadfasB  aafar 
gross,  mehr  in  die  Länge  als  Breit«  gewaohaan  «nd  MUen 
ein  zii^  ijiiiiK'iilKmgcndes  epillielaili^es  Lager.  Kemwucheiung 
ist  häufig  in  ihnen,  iipr  Inhalt  der  Alveolen  ist  der  oben 
beschriebene.  Von  ihren  Wandungen  sprossen  ebenfalls  von 
Ofünderaellen  heideidete  Zotten,  weiche  durch  ihre  Maase 
«nd  durch  Traisen  von  Aesteo  die  Mdungen  «icfar  wen^ 
ansRlHett.  An  manchen  SteHen  ersehehit  die  Wand  das  Habt- 
raunis,  wahrscheinlich  in  Folge  dieeer  Zotten wuchei  uug,  duixh- 
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broclipii  und  j<*ner  coiiiiiuinicii  t  mit  einoin  beiuu  libai  L»  ii. 
ludern  sich  datm  die  vuii  hoideii  rntspringeiidcd  Zotleu  he- 
gi^en,  entsteht  häulig  üer  Aiiüciiein,  als  hätleii  sich  secundäre 
BMba  kl  dnflm  ^rteMW  Alfwtas  gsUMet  Die  aiktkkuiilin 
fltUfime  md  güu  m  Z«UeB  arllMH  nod  «beoeo  nie  ^ 
oIm  Im  iMfaen,  imug  lunfingraidieii  Knonn  dr^ 
wähnten,  gebaut. 

Wähi'end  di»'  Wand  <lri  Ifnnptc^'stf»  diirrhs«  luiiulirii  miv 
fibröses  Gewebe  unter  üem  Mikioskupe  z&^i,  imden  sicii  ui 
ifter  limgdnüg  der  gescäihtertan  fiiUangpn  «nd  unter  denselbei 
in  4m  ■Hf  PUBhoiBiBii  geivoohafteB  Biiide^Bwab*  der  Weod 
Hlhim  vos  Miel  onder  oder  lenglMiMr»  sellMi  ron  kugeliger, 
Meweilen  auch  rm  gebogener  schlauchfurmiger  Gestalt, 
die  durrh  ihre  dunklere  Färbung  sehr  von  dei*  l  ni^eluiug 
abstt^cluHK  bü'i  oberflächlicher  Betrachtung  scheinen  sie  von 
ener  JNmUtt  wid  horaogeBm  Wand  omge^  und  mit  einer 
Irfrnigeii  ilnee  «rOUlt  w  nm.  Nadi  Mwidlang  liit  A  uad 
filyoeriB  «eigt  €t  lidi  dier«  deee  die  Waid  ane  rggidmihiig 
M  elnendir  gmbMi  leUen  fdiitdei  .wird,  wAraid  iinregel- 
nfiassi|T  ^plagnte  die  Höhlung  crffillpn  (Fifj.  VIU.  u.  IX.).  Die 
Randzeileii  snul  von  dein  utugclicudeu  liindegcwebe  durcii  eine 
lelHirtb  ikiotaur  geechieden  und  ein  heller  Saum  iwiBohen 
ikieo  foui  kUgmvm  giebi  den  Jmdxm  einer  MemlNr.  prepM 
%tt  TMP  SM  dieee  Almli  epMcker  wlWft,  MHo  «e 
rihiera  Obisrflädie  der  Seekwend  Im  nefauieii  flie  tu  ZeU  w  ^ 
und  sind  sleHenweise  so  gedrängt,  dass  si<'  einander  bcnihmi, 
s<dbsi  zum  Thetl  d»»rkpn.  Sie  bieten  so  »  in  vollständig s^rlnösps 
Auaieheo  dar.  Zuglekk  werden  sie  unter  der  Obtfiüiicüe 
früMT,  mkd  mdbmam  eafjyhrechep  uod  m  ihrer  Wand 
«Mes  ekk  lotteoüniiebe,  keufenOradge  ZeBenwudbetanyn 
■lit  mmm  eehr  «rteB  Biedegewebeatamme  (Fig.  IX.).  IndeM 
sie  so  den  Hohlräumen  d(M'  frei  in  die  Uauptcyste  herein- 
ragenden Kih  irn  iiiiitiiM  «IiiiIk  her  werden,  gek^  ^ie  aUiuMÜg 
m  des  Gewehe  der  ieUiereu  »elhet  über. 

Die  T^extor  der  ebeo  beeebriebenen  Bfaeeen  ialy  wie  mm 
ttelA,  ene  .complieirte,  «nd  die  Deutung  dereelbeii,  eowie 

ihres  Verhältnisses  zur  Hauptcyste  eine  schwierige.  Offenbar 
bette  mm  grom^  Pailie  der  kauten  eine  dei  krebt^geu  aebr 
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ähnlirlip  Textur,   indem  sich  in  einem  kenir»*iclieii  düiim'ii 
SitniiiH   Hill  ijiii>>kernigen  iiiui  viclgestaldj^ou  Zellen  k»- lullte 
fluliiiauiiie  latiden,    von  deren  Wandungen  in  reidüicbeai 
Maasse  Zotten  wueherten.  Man  könQte  desiialb  die  Bildungen 
mit  deni  Namen  nZotteokrebs**  belegmi;  dann  mite  man  dher 
genöthigt,  die  Cyste  ala  eine  einfiicbe  bindegewebige,  darcb 
Ausdehnung  CrraafsKiber  Follikel  entstandene  anzusehen,  da 
sich    sonst   keine  weitere  NeulHldiing  in  dii^elhen  zeigte. 
Abgesehen  von  dem  auffälligen  Liaslande  iiidess,  dass  sieb 
in  der  Wand  eines  hypertrophiscben  ä^riM^aehen  Folikeia 
so  reichiicbe  Krebsmassen  ablagerten,  ohne  daas  etwas  Aefan* 
liebes  an  irgend  einer  anderen  Stelle  des  Körpers  stattfand, 
spricht  gegen  diese  Deutung  der  Befund  an  andereti  Orten 
der  Wucherungen  und  besonders  in  dei-  Umgehung  und  Basis 
derselben.    Uenn  während  sich  in  der  Cysteowand  selbst 
kleine,  vollkomsAen  abgeschlossene,  von  einem  Epitliel  aus- 
gekleidete und  mit  Zellen  erfAttte  Adni  oder  jnnge  Cysten 
vorfanden,  waren  in  den  Wucherungen  grössere,  von  einem 
addeimigen  Inhalte  erfüllte  und  ebenfalls  von*  einem  Epithel 
ausgekleidete  Hohlräume  in  allen  Lel)ergängen  bis  zum  Um- 
fange euier  Linse,  also  ausgebildete  Cysten  in  reichlicher 
Anzahl  bemerkbar,  die,  wie  sich  aus  vorhergehender  Scfaildennig 
eingab,  nur  als  Fortbildung  der  erateren  su  deuten  waren.  — 
Wir  haben  hier  also  wesentlich  dasselbe,  waa  man^in  fielen 
anderen  Cystoiden  bemerkt;  die  Schwierigkeit  der  Dentnüg 
entsteht  nnr  ans  dem  Umstände,  dass  die  (lyslenwuchenmg 
rir('umscrii)lL'r  ist,  nh  es»  gewöhnlich  iler  Fall  zu  sein  pllegl, 
und  dass  sich  mit  ihr  eine  reichliche  Zottenbildung  ^^rbindet. 
Diese  ist  aber  bei  Cystenbildangen  durohaus  niohla  SeltNMi»  — 
fcb.  glaube  deshalb,  wenn  ich  den  Bildungen  eine  bestimmte 
Beteichnung  geben  soll,  die  ganse  Cyste  mit  ihren  Innenwand- 
prodncten  ein  Cystosarc^m  ihiincn  zu  müssen,  uiui  denke 
mir  die  Ütkluug  der  letzteren  aul  {olgenilf  Weise  m  StaiKie 
gekommen:  In  dem  Gewebe  der •  Uauptcyste  entstanden  an 
einseinen  Stellen  junge  Cysten  m  grosser  und  gedrftngter  Zahl, 
wodurch  jene  Stellen  Ober  das  Niresu  der  Umgebung  sich 
als  Knoten  erhoben.   Während  nun  die  Hohhinme  durch 
Zerfall  ihrer  Zellen  und  fortwährende  Bildunj^  neuer  aus  den 
£pithelien  sich  ausdelinten,  wucherten  von  ihrer  lujieniläcbe 
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zugleich  Zotten  in  reichlichein  (ji  ade.  In  i  ulg<j  dessen  kmn 
es  zum  Durchbrurh  der  \^'andungeii  iii  eiiizelnen  ausgedehnten 
Cysten ,  und  die«e  traten  mit  benachbarten,  ebenfalls  dehiacirten 
in  Verbiiiduiig,  wcMlurcb  dann  die  grftaaeren,  mit  ZoCIen- 
wacfaeruDgen  gans  erfdlten  Hoblriome  entstanden.  Da  non 
in  der  Basis  der  Knoten  während  dessen  eine  fortdauernde 
Neiünldiuig  von  Cysten  ^t  iUland,  so  kamen  jene  grösseren 
Räume  vorzüglich  au  die  Peripherie  der  Knoten  zu  hegen. — 
Diese  Deutung  passt  sich  dem  Befunde  sehr  gut  an,  und  es 
veriiert  sich  mit  ihrer  Annahme  auch  das  Auffilhge,  welches 
in  dem  weitverbreiteten  Vorkommen  isoUrter  einfacher  Zotten 
auf  der  Innenfläche  der  Hauptcysle  he|<l,  da  auch  diese  eheu 
nur  eine  Cyste  darstellte.  Dass  sie  dje  absolut  richtige  ist, 
will  ich  nicht  behaupten,  zumal  in  dem  folgenden  Falle 
iihnliche  Wucherangen  in  den  Cysten  Torfcamen,  denen  ich 
eme  andere  Deutung  gehen  muss. 

(Sdiliui  folgt) 


■  XIIL 

* 

Notiien  aus  der  Joumal-Literatur. 

HugmUr',  Die  hypertrophliche  VerUngeriing  des  Collam 
ntert  • 

Verf.  bat  schon  frühor  (s.  Monatsschr.  f.  Geburtsk.,  Bd.  12, 
Heft  6,  1858)  kurz  soino  Ansichten  und  Erfahrungen  über  die 
hypertrophische  Vl  t  l  ingerung  des  CoUuui  uteri  veröffentlicht  tmd 
jetzt  eine  ausführlichere  Abhandlung  über  (leiisclbon  Gegenstand  * 
der  Acadctuie  de  in^decine  zn  Paris  überreicht,  an  welche  er 
selbst  folgende  äcbiasssütze  fügt: 

1)  Der  Vorfall  des  Uterus,  sei  er  vollkommen  oder  nnyoll- 
kommen,  ist  nicht  eine  einzige  Krankheit,  sondern  ein  Complex 
nielirerer  unter  diesem  einen ^iamen  xuaammengefasstenAtfectionen. 

2)  Wenn  der  Uterus  herrortritt ,  die  Scheide  gänzlich  nach- 
geatUpt  ist  and  der  Utenia  TolUtäiidig  awUehen  die  äehoakei 
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hertthgeaonkeD  scheint,  so  ist  doch  in  der  bei  weitem  grö&seren 

Zahl  der  PhIIp  nicht  eine  Senkting  und  ein  Vorfall  vorhanden, 
sondern  eine  bypertropbisclie  allgemeine  oder  theiltreite  Yer» 

längeiunj;. 

&j  üttiui  :iog<  nHiiiittiU  V^orfall  int  die  l>ypftrtriiphitK?hii  Yer- 
ÜM^tsrung  nicht  Au^uatime,  souduia  Ue<^«d. 

4)  wei  1  Ijiu^tarteii  d«^r  hypi-i  trophisehön  Verl^intrerung ,  die 
unterva^inal'*  und  die  übcrvaginale ,  welche  zwei  verschiedene 
Krankheiten  darstellen,  können  den  Yorfall  vortäuschen. 

Erste  Art. 

ö)  Bei  der  cxätcu  Ajt  d«r  VcrlilngLTung  bildet  der  Muttcrhalü 
in  di«!  Scheidonhöblc  hinein  einen  cylindrischen  oder  koniscben 
iiiflti  oder  weniger  langen  Vors prung,  densen  freies  Ende  sich  dem 
Scheidenmiinde  nähert  od^r  eelbet  swisckea  den  Lippen  sieklk«r 
wird,  ohae.dase  dt«  Sekeide  TeMist,  eim-  odw  «aiigäBtUlyi  wira. 

•)  Sie  ist  bis  jeut  mit  Voifall  oAer  ttMkuog  des  Utaras 
T«VWMli8«lt  ivord«a,  «oeh  woU  soweilen  mit  Polyp»  cbroniMher 
Utnttalpnngj  follikalftrer  Cjtte,  Skirrh  oder  Hydrops  dieses  Tbellet. 

7)  Keine  vollständige  Beschreibung  ist  bis  jetst  gegeben 
worden ,  obwohl  die  EigeHthfiinliehkeilien  des  Znstnades  in  fiesng 
auf  die  Entwiekelnng,  die  Symptome  und  die  Behsadlong  sehr 
scburf  geseithnet  sind. 

8)  Di«  tkerspentischen  Mittel  ond  die  ▼ersehiodenen  Arten 
von  Csnterisatton  sind  nnr  anwendbar  bei  den  leichteren  Hjper^ 
trophien  nnd  bei  Complicationen  mit  ESptsündnng. 

9)  Die  Pessarien  sind  meist  umtits  oder  geflihrlieh, 

10)  Wenn  eine  hypertrophische  Verlingerang  des  Seheiden- 
tbellee  ernste  ZnfiilLe  veranlasst  und  6 — 7  Centim.  L&nge  hat, 
so  giebt  es  nur  ein  einsiges  wahrhaft  wirksames  Mittel,  nämlich 
die  Resectiou  des  Halses  bis  sn  %  Centim.  nnterhslb  d^er  In« 
sertion  der  Seheide. 

Zweite  Art. 

11)  Die  Krankheit,  welche  man  bisher  als  vollständigen  Vorfall 

des  (Jteras  bezeichnet  hat,  ist  ganz  gewöhnlich  nichts  anderes^ 
als  eine  LUogenhypertrophie  des  übervaginalen  Theires  des  Üterus, 
dessen  Kr»rper  nnd  Ornnd  in  der  Beckenhnh!e  g-ebüeben  sind, 
während  die  .Scheide  «jfanz  mn^cstiilpt  ist  und  die  swischen  den 
Schenkeln  hKnpende  (Tcschwulst  eine  «i^leiclie  oder  bedeutendere 
Länge  sseigt,  als  die  des  Uterus  im  uuriualun  Zustande. 

12)  Die  Fülle  vun  hypcnrupluscher  Verlängfrnnix  des  filier- 
vajfinalen  Theiles  des  Halses,  die  man  liin  und  wieder  bt  i  <l  'tj 
j'\utoren  der  drei  letzten  Jahrhunderte  angeführt  findet,  waren 
uiibeachtet  jreblieben  nnd  sind  bia  jetzt  für  die  Wissenschaft 
giinshoh  verloren  gewesen.   Die  Antoren  der  Jb^älie  seüliii  ^w^ftf^ 
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•OS  ,  ihnen  kmtlä  prakti^eb«il  SchlüMe  gaflogon  aad  iamar  dies 
L«id«ii  mit  dem  wAhreii  ToHkll  TenteolMefU 

lÄ)  Man  findet  fast  in  keinem  Wcrko  dfin  unum?^tfSsil!chen 
semiotischen  and  putholof^isch  anatotiii.schtiu  Nachweis  des  Be- 
stehens eines  vollstiindigcu  Uterusvorfallcs. 

14)  Im  Gcgcntheil,  die  pathoiogiath  auatomischen  Falle,  die 
wir  beschrieben,  die,  w«lch«!  seit  unserer  Beschreibung  mehrere 
Collegen  der  chirurgi&cUtu  UcicUschaft  vorgelegt  haben  und  die 
im  Mtii^ec  Dnpnytren  aufbewahrten  bewei<:en  die  Häufigkeit  der 
hypertrophischen  VerlHnjpernn^  des  titerns  und  dass  bei  den  so- 
genannten Vorfhllen  nur  der  Hals  heruntergotreten  ist. 

15)  Die  Längenhypertrophie  des  übervaginalen  Theile'i  des 
Halses  und  der  Vorfall  des  Uterus  haben  verschiedene  und  *\X 
•rkeunende  pathologiüciie  und  seuiiotische  Charaktere. 

16)  Die  ErschlafTnn^,  die  Schwäche,  gewaltsame  Zerrnog, 

anch  Zerstörung  der  breiten  und  runden  Gebärmutterbärider  treten 
beim  Vorfall  flfs  Fterns  in  w  i  rks;triu'r  Weise  hervor;  nicht  «:o 
dif*  Hhnlichi'n  \'er;iiitl(' nm ;^f'n  dot  zw  i.^ f-iien  der  Gebiirrtnitt o r  und 
dem  Krnn/I  i-in  ausgespannten  Bander  (iigaments  ttt^ro-iombftires)* 

17)  Bei  der  Behandlang  dieses  Leiden»  soll  mm  nur  duiB 
tu  einer  blntigen  chirurgischen  Operation  schreiten,  wenn  man 
ernstere  ZtiföUe  besorgt  und  fidier  i«t,  dam  die  tbeMpeuftieehen 
llhtel  unzureichend  sind 

'  18)  Alle  bis  jetzt  erfnnderuMi  Vt>rr;ihn''n  7.^^r  Krfrillnrtg'  thAra- 
pentiseher  Tndtrnfinnpr^  Mind  nn  ::rfnii 'imd.  •'^io  l^nnn^n  Itci  citj- 
frirh^-ni  rterusvorfaU  olirn'  hypertrophis-cho  VfrlatiL^^r^nm^  nützlich 
sein  Tind  müsson  deshalb  für  diese  i;'aiie  in  der  Wissenschaft 
verbleiben. 

l'J)  Bei  dieser  hypertrophischen  \  erlüngerung  des  Halses, 
welcher  das  Hervortreten  des  Theile«  und  die  Urastfilpung  der 
Scheide  folgt,  ist  die  einzige  Operation,  welche  die  haupt- 
suhl irhen  Indicationen  erfüllt  und  mit  Krfolg  gekrönt  ist,  die 
Amputation  des  Halses  bis  Uber  die  Insertion  der  Scheide,  mehr 
Ifeniger  nahe  dem  Körper  des  OrganeSi  je  nach  dem  Qiade  der 
Hypertrophie. 

20)  Diese  Operation  darf  nur  unternommen  werden,  nachdem 
man  Vorsiehtsmaassreg^^eln  gegen  die  folgende  Entzündung  getroffen 
bat;  und  dieselben  rntttsen  auch  8 — 8  Wochen  nach  der  Operation 
febr  sorgfiltig  fortfemtat  werden. 

21)  Dte  Afleifm  dei  Uteringewebai  rfad  selir  Behwer  «f 
fwfen  nnd  m  ratorbtadan;  nm  dlef  tle&er  vnd  «dhnell  t«  ht^ 
tHfkeii,  man  man  lieb  «hier  Art  Tenaenhim  bedlemn,  dat  man 
liegen  Mait,  bfi  a«  iroa  aelbit  Abftllt.  * 

tt)  l>ar  Baraaattr  Iii  ein  nfitaUofcea  Initromani  I8r  d(e 
Operation,  samal  wenn  der  TbeU  aehr  geftaaraieh  ial. 

lO« 
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Ist  die  KrHnkheit  mit  uinfanfrreichen  Rectocelen  oder 
('ystocclen  coinplicirt ,  8o  knnn  wnn  Dach  der  AlupatmUoil  dei 
Uai»e»  eiui&elD  diese  Uernieu  opcrüen. 

24)  Die  Operation  Itt  eontraindicirt,  wenn  das  Hecken  und 
der  ScheidenatiBgang  sebr  weit  aiod,  wenn  ein  Dammriss  und 
•ine  erhebiicbe  Schlaffheit  alier  Weichtheile  de«  Beokenbodens 
beatehen. 

26)  Operirt  man  in  den  |feeigneten  Fällen,  ao  macht  dia 
Krankheit  keinen  EUekfall  und  dia  Qaeoadhait  wird  ▼oUatftadic 
bergeateUt. 

Dia  YerhandlnDgeD  der  Akademie  über  die  Abbaadlnng  Ton 
Euguitr  bescbrftnfcan  efch  anf  eine  Entgagnniig  ▼ob  Depoul,  der 
ÜBflet,  daia  Kii^'ar  mit  Unracbt  die  Aifoetioa  ab  bisher  an-  ' 
gen&gend  beachtet  hiaatellt;  tie  ist  sehoa'  Halfaeh  basahtlaboa  • 
and  wenifstans  die  erste  Form,  die  />•  liabar  latraTagiaal- 
hjpertrophia  aeaaea  mSehta,  laishi  aa  arkaaaaa,  aaali  ahaa 
Uterasaoade,  die  stets  aia  gafübrliehea  lastramaat  ist.  Dia 
Ampatatioa  das  Oablrmatterhalsfa  ist  eine  sehr  gafl&rlicha 
Operation»  wenigstens  hat  D.  in  mehraran  FiUaa  den  Tod  folgen 
sehaa,  während         nach   10  Oparatioaaa  keinen  Todesfall 
beobauhteta  and  nur  3  Mal  Blutangea  aaUfmten»  welche  leicht 
zu  stillen  waren.    Iiu  Vergleiche  su  dem  Leiden,  welches  mehr 
IKstig  als  gefährlich  ist,  erscheint  D.  die  Amputation  zu  ein- 
greifend.   Eine  auf  den  tibervaginalen  Theil  des  Oebärmnttei^ 
haUes  beschränkte  hypertrophische  Verlängerung  giebt  es  nicht, 
der  von  H.  beschriebene  Zustand  ist  vielmehr  eine  Hypertrophie  ' 
des  ganzen  Uterus  oder  eine  Verlängerung  des  Organes  ohne 
Hypertrophie,  sogar  zuweilen  mit  Atrophie  desselben.   Atlch  diese 
Form  wnr  seJion  friihtjr  bekannt  (  Cloquct,  Boitin,  Crureühi'  r  n  a. ) 
und  iüt  nicht  mit  Vorfall  verwoohselt,  sondern  als  Complication 
mit  demselben  aufgofasst  v.  ti  len.     Wenn  auch  die  Fälle  das 
reinen  vollstiindigcn  Vortailes  selten  sind,  so  hat  sie  doch  uuhl 
jeder   beschäftigte  Chirurg  beobachtet.    Die  Operation   bei  der 
zweiten  von  H.  aufgestellten  Form  ist  noch  gefährlicher  alü  die 
bei  der  ersten,  da  die  Uteniswundc  viel  grösser  gomiu  ht  werden 
muss  und  das  Fcritonaunj  an  d  r   liintcron  Seite  leit  iit  \  erletat 
werden  kann.    Innnerliin  haben  die  llcissigeu  und  bcbarrlfchen 
Beobachtungen  JI.'h  das  j^ros.se  Verdienst,  eine  alljifemeine  Auf- 
merkisamkcit  auf  den  Uegeuätand  zu  ricIitLii  uuU  /.u  zeigen,  dass 
für  die  extremsten,  glücklicberweiäe  .seltenen  Falle  die  Chirurgie 
noch  passende  Heilmethoden  besitzt.  UuguUr  widerlegt  mit  Ge- 
schick die  von  Dtpaul  gemachten  Einwürfe,  die  er  theils  als 
aarichtig  anfgefasst,  thllls  als  übertrieben  und  einseitig  darstellt. 

•       (Union  mcdic,  No.  32— Ibötf;  (ia».  des  hüpit.;  Ga», 
mudic.  etc«) 
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« 

*  AloilM  maohl  dar  Oaa.  hMaai.,  No. iiMlitiigH«h 
dUrsof  AvAaerkMa,  dan  berailt  £«9r«C  i»  Joimal  da  lUdaaini 
.  Chimigia  at  FlMnaada  ato.  par  if.  A.  BottaSf  aaftt  at  aetob.  1775 
gaaas  danaalben  Znitand  da»  batitebtliebaii  Varlingamng  3aa 
QabimatlarhaUes  beschriabaa  md  darcb  eioan  Fall  Toa  Hoim 
«ad  tigWB  iPftUa  belegt  hat.  Er  bediente  sich  zar  Fattatalhmg 
dar  DIagiioaa  banplalakUah  anak  ainar  Flaabbaiaaaada. 


Simptcms  üabar  Abaeaaia  dar  Scbamlippan  und  dla  var- 
aabiadanan  Forman  dar  TnlTitta. 

Diese  Abscesse  haben  meist  ihren  Sitz  in  dem  Drüsengewobe 
der  GlandTila  IJartholinia  einer  oder  beider  Seiten  un<l  in  dessen 
xellgcwel'i^'^'r  Umgebung:.  Auf  der  ObcrHäche  des  Abscesses  sieht 
man  als  ■  Delle  die  Mundtingsstelle  des  AiisführunEr''?^nge8, 

oft  mit  ^in  la  Tropfen  l"^itcr  in  der  »Spitze.  Di»;  nry-ifh«;!!  «olcber 
Abscesse  sind  entweder  rhcuinutiseUe,  seltener  traiuiuttische  Ein- 
virkiinofpn.  Bekommt  man  die  Abscesse  in  trühen  Stadico  zur 
beubaclituug,  so  findet  man  die  I^riise  hart  unl  oft  bis  SQr 
Haselnussgrösso  vergrössert;  in  späteren  Stadien,  >sv<>  di-i  Eiteruog 
bereits  einc-etrcten ,  ist  die  Geschwulst  weich  niil  üuctuirend. 
Oft  wird  das  uiuu  Labium  betriiuhtlicli  daduruli  ausgedehnt  und 
rajjt  sdä  WuUt  über  diu  aadere  Scbaiulippe  iuis  Perinäum  hinein. 
Die  UDterscheidnng  Ton  Leistenbrüchen  geschieht  leicht  dnrch 
Üntersnchnng  dai  LaiatenkanaU  m&d  dar  Oaeab willst  wibraad 
daa  Hnstaa»  ala.  Waa  dla  Babandhaig  'dlaaar>baaaaaa  aagabt^ 
aa  Tarasabt  »aii  aattittah  im  Mhmr  Zatt  ooab  aaiaHndwigatridrffa 
«nd  aanbaUaada  Ifitlal:  in  vaivarfiaktaiaa  Sfiadiaa  tat  dia  Havpl- 
todlaatios  dla  Baflirdamng  dar  Bilanug  asd  dia  mSgUabat  al^ 
giebiga  Ealiaanuif  daa  fabÜdalaii  Bllari.  8ia  gaaabiabt  «o» 
«BvoUkoannan  dorab  Sialttbran  ateaa  Tialkarla  ia  da»  Drttaaa- 
gaag,  wail  dia  Oaftiuig  aiab  laiabi  wiadar  aabUaaal  and  dar 
.  Klar  alab  van  Naiiaai  aablnft  «nd  vail  diaaa  Katbada  bai  Sn^ 
sittdug  daa  «BgabaBdan  Zailfairabaa  faaa  namraadbar  iai;  aa 
baatan  ist  aa,  mit  dam  Biatoori  aiaaü  Uaralabandaa  Kinaabrttt 
ao  naehaa,  dar  niabt  aa  Uaia  aaia  darf,  wall  ar  aaaat  lalabt 
aar  Flalalbildaag  Yaraalaaaaag  giabl.  - 

Diaaa  Fiatala  dar  Valva  baüaa  am  baataa  iardi  Bia- 
•pritsnngen  von  Jodtinctur  in  dan  Fiitalgang :  seltenar  sacht  maa 
darab  Eialagan  eines  Drabtaa  aiaa  adblsiva  BatafiodoBg  desselbaa 
barroraornfen ;  bei  hartalahigeren  FaroMa  aaat  amb  aadliab  aar 
BiO&aag  des  Flatalgaagaa  darab  daa  Masser  sabraitea,  nmaa 
aiab  jedoch  hiar  rar  daa  paafosen  venösen  Blaiangen  hütea. 

Abi^seheD  Taa  dieser  alafaabaa,  dar  syphilitischen  and 
'  aaaBlbaaiittsihtn  (barpatiaabaa,  aaaaaialdaaa)  Fana  dar  £n^ 
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sfindnog  kommen  oaeh  8.  Doeh  folgende  apeciiecke  BaisilBdwigt- 
preeeiie  der  Tvlvm  vor: 

pHpillüre  Vulvitis. 

Bei  dieser  chronischen  Form  findet  man  rothe  erhabene 
Phiqncs  am  Eande  der  Falten  der  Scheide,  an  der  Spitze  der 
Caroncnlae  mjrtiformet,  an  den  kleinen  Schamlippen  oder  in 

weiterer  Verbreitung.  Auf  diesen  findet  man  die  ger'ntheten, 
p(>.srb\vol!c>iien ,  leicht  blutenden  Sehl- inihautpapillen ,  die  bei  der 
Berührung  sehr  schmerzhaft  sind  und  daher  den  Coitus  unmöglich 
machen.    Daltei  finjden  sieb  oft  die  Follikel  der  Scheide  nkcrirt. 

Die  IiLliuii  llung  besteht  am  bebten  in  der  localen  Anweudun^ 
von  Astrin^'c  nt  ien  (Tannin)  in  Veriiiudung'  mit  Opium  n.  a.  oder 
einer  Lö<;tin<:;  von  Eisenchlorid  in  Glyeerin.  Dabei  aiigemeioe 
Tonica,  warme  Üäder  n.  dergl. 

Eiterige  ValTltis  oder  Lencorrho«  der  Kinder. 

Der  UrBprunj;  dieser  Form  wird  oii  mit  Unrecht  huf  eine 
Teneriscbe  Ansteckung  geschoben,  wUhrecd  Krkiiltung,  IJnrein- 
Uchkeit,  locale  Reizungen,  wie  scharfer  Urin  u,  dergl.  die 
häufigsten  Ursachen  dieser  bei  Kindern  oft  vorkommenden  Krank- 
heit, sind. 

Hitze,  Schmers  beim  Gehen  and  Urinlaeeen  sind  die  ereten 
Seioben;  dasa  kommt  apäter  eine  anfange  schleimige,  dann  eiterige 
Secrotioni  welche  die  Aneeenrllnder  der  8chemlippen  TerkleM* 
Beltoii  ergreift  die  Alfeotion  die  Vagina  oder  Urethra.  Das  Anf* 
treten  tob  Pnetetn  oder  BUiseben  anf  der  Sebleimbent  eebeiBl 
eobr  gewöbnlieh  stt  eein,  sieht  oft  dagegen  kommt  et  enr  Uloemtioii, 
Die  Heilung  erfolgt  swar  oft  spontan}  indessen  geht  die  aonte 
Form,  wenn  sie  ▼emacbliesigt  wirdt  gern  in  diexbronieeiie  Aber. 
Zar  allgemeinen  Bebandlong  empfieblt  8*  enfange  Calonkel  mit 
Uagnehia,  bei  IMngerer  Daner  Eieenpiftparate.  Looal  anfinge 
bembigende  Waeehongen,  Salben,  Linimente«  Gold  •Cream  mit 
Morpbinms  wttbrend  dee  Urinlaeeene  eltae  die  Kranke  im  warmen 
Bade;  epftter  eetet  man  Adetringentlen  blntn,  dann  empflehlt  eleb 
eine  Wasobnng  mit  einer  Lösung  von  Plumb.  aoet.  grij.,  Morph, 
aeet.  gij«  auf  Aq.  deet  Ij.t  eine  eeb wache  LSenng  Ton  Borax, 
Ton  Arg.  nitr.  Endlich  gebranebt  man  allein  die  Adettfngentien* 
Tannin,  Sino*  inlpb.;  Ferrum  alnmlnatnm  n.  dergL  m« 

Gangränuse  Vulvitis  oder  Noma. 

Nach  einer  erythematösen  HÖthung  der  Vulva  bilden  sieh 
hier  Blasen,  die  Gangrän  hinterlassen.  Diese  Form,  die  bei 
Erwachsenen  das  Puerperalfieber  comptieirt,  kommt  bei  Kindern 
oft  epidemisch,  wie  bösartige  Anginen  vor  und  folgt  auf  Scharlach, 
Maiem  n.  a.  fieberhafte  Mranfcheiten.  Die  allgemeine  Behandlang 
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rfilorii  ui^i  uier.Ferr.  mur.;  eine  örüicbe  BebaoUlttJif  iai  nUshi 
SU  empfeiUen.  ,  ' 

Pruriginöse  Valvitis. 

Dim  Affeotion,  die  sich  oft  in  blossen  htofllgiim  Zttckeli 
keigt,  in  anderen  Fällen  mit  einem  Bl&schenausschlag  auftritt, 
b«fKllt  meist  die  SchleiinbantilUche  clor  Ynlrn  (imd  erstreckt  albk 
dum  ofl  iB  die  Vagina  hoch  hinaul)»  od«r  dt«  iUuMere  Hantflftche 
tatselb^n;  dann  grht  sie  am  Damme  entlang  bis  sUm  After.  Hie 
kommt  oft  mit  dem  Auftreten  der  Mcnstraation,  der  Schwanger- 
schaft, der  Entbiiidnng  und  ist  bei  ihrer  oft  Innpen  Daner  die 
Ursaehe  davon,  duss  die  Kranken  durch  Schlaflosigkeit  tind 
fortdauernde  Keizunfr  srhr  herunterknmTiien.  Zur  BeliRndlun^r 
empfiehlt  iS.  die  andauernde  Anwendung  abwechselnil  rou  Hurax 
(gr.  V — X  auf  A»|   dcst  Tnbaksntifguss ;  Jo^UIei  [5j-  a'if^j  )» 

ptn-^r  Salbe  aus  Wisiuuth  mit  Morphium  ;  ChloroJ'onu  (Jj,  auf 
in  hartnäckirjeren  Füllen  sind  Adftrintrenticn  indieirt,  eine  starke 
Lösnno;  von  Alaun,  Alauneisen,  Tannin,  in  Salben-  oder  Pulver- 
form mit  Morphiumpulver.  In  den  hartniickijjsten  Fallen  von 
beschränkter  Ausdehnung  war  die  subcutane  Excision  des  be- 
fallenen liautstücks  mittels  des  Tenotoms  (?)  oft  von  Nutzen. 
Arsenik,  KalilSsungen  und  andere  constiiiitiooelle  AUeranti* 
sind  mitunter  von  gutem  Erfolge. 

(MedioAl  Titnee,  1«.  AprU  1659.)  i. 


Murray:  Nabelbruch  mit  dem  schwangeren  Uterus  als 
Inhalt. 

£»•  Fim«  fo  Jahm,  Kotier  von  8  JÜaätm^  m^f  «eil 
ihnr  Xlndiitlt  eiiitfa  Itlebt  Mpoofbtlo  Nftb«lbr«ili.  Im  mtkUm 
M^M  d«f  Seli«r«ifef«ebaft»'fiAll9  pKtilUb  Heiyau 
b«ifli  AuUUkn  dfta  DmhtrftI  «Imt  OeMhwttbt  4«rek'  ta 
NaMriii;,  die  Mi  eis  dn  tehwaagemi  Utem  mffim  und  in 
der  diireh  Peliwtioii  der  FBtne  dentlieh  ra  efkennen  wer.  Eiae 
Bnptiir  der  Linea  alba  wsr  nlebt  vorlimiideii.  Die  Repoaition 
geleni^  euf  einmal  und  ier  Uterus  verbtteb  in  seiner  nenuelen 
Ln|f  Ms  rar  fiatblndung. 

(Londoner  Gebnrtsbfliflicbe  QeseUiebnIl  ebendet.)  1* 
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BehtrL  ß'irnta',  Pbjfsiologie  and  BehaoUiung  darPlaceoia 
praevia. 

r 

Iii  don  Flllan,  wo  die  Bltttung  bei*PUeettte  praevia  tob 
lelbtl  aufhört,  Ist  diei  niebt  eise  Folge  dee  Drnekee  von  Sotten 
dee  LIq.  «mntt  auf  die  freiliegende  ütemailiobe,  noeh  einer 
Obiimnehti  aoob  des  Abtterbona  dea  KIndea,  noeli  der  totalen 
Abldioag  der  Plaeentn:  aondem  et  lat  hier  kein  Orond  ein- 
maehen ,  weshalb  naeh  AblSsong  dea  an  der  Para  eerriealia  uteri 
oder  noch  tiefer  angehefteten  Plaeeataattfekea  'aneh  noch  daa 
höher  'gelegene  Stüok  vor  der  AnMtoaanng  dea  Kindes  abgelöst 
werden  aoUte.  'Die  qnere  Lage  der  Placenta,  wie  sie  oft  bei 
Flae.  praoT.  Torkonmi,  erkliirt  B.  ans  ihrer  thailweisen  Lagernng 
lynf  dem  Prooiontoürinni ,  welches  ein  festes,  vorw&rts  gerichtetea 
Plannm  incltnafnm  darstellt  Tritt  ein  Rand  der  Placenta  aoa 
Os  int.  at.  hinab,  so  hat  dies  sehr  oft  einen  Vorfall  der  an  diesem 
Rande  inserirten  Nahelacbnnr  aar  Folge »  wenn  nicht  der  Kopf 
daa  Os  ext.  ^chliesst. 

Mpitritis  und  PueriieralHeber  entstellen  in  solchen  Fällen 
häufig  durch  den  Druck  des  Kindes  auf  c^en  in  }■  il^'o  dr«^  PIacf*ntar- 
ansatzes  gefüssreicboren,  unteren  (icbiirrautterabschuitt ;  un  l  clir-se 
Gefahr  wird  noch  f^e'stpigcrt  durch  Einfiihron  der  Hand  behM}> 
Wendnnr^  oder  l^xtractinii  vor  (!cr  trcniigendon  Erweiterung  des 
Muttennundes :  Daraus  r  rgiebt  sicii  die  Rep;el ,  hier  nie  ein- 
zii«clireiten ,  bevor  nicht  diis  Orif.  ext.  zur  Grösse  eines  Kronen- 
stucks urweitert  ist.  Da  wiihrend  der  Erweiterung  des  Os  intern, 
zum  Durchtritt  des  Kopfes  die  hier  leicht  eintretende  Placentar- 
ablSsnng  zu  Blutungen  führen  kann,  so  beschleunige  man  dieses 
Stadium  möglichst  durch  Sccalo  (?),  f^lectricitKt  oder  Preas- 
schwamm.  Da  die  Anhoftunj^  der  l'lacenta  an  dem  unteren  Theile 
des  Utorus  die  frloichtnassifjc  Ausdehnung  des  Os  uteri  beein- 
trächtigt und  dadurch  den  r ogelnilissigen  Vorlauf  der  Geburt  stört, 
so  gehe  man  in  den  FKlleUf  wo  die  küustlicho  totale  Ablösung 
der  Placenta  nicht  angeht,  behatsam  mit  dem  Zeigefinger  ein 
nnd  entferne  daa  dem  Cerriz  nteri  anhaftende  Stück  derselben. 
(Vodical  Timea,  16.  April  1869.)  i. 


Oeerfe»;  Pnerperale  ConTnlelonen  geheilt  dnreh  Snppo* 
altorien  mit  CrotonSl. 

1.  Fall.  Eine  ^4jährigo  Frau,  die  vor  iV?  Jahren  abortirt 
und  an  nervöser  Aufregung  gelitten  hatte,  erkrankte  im  fünften 
Monat  ihrer  Scbwangerschaft  üu  allgemeinem  Anasarca,  heftigem 
Kopfschmerz,  Unruhe,  Erbrechen.  Verstopfung;  wogegen  er- 
öffnende MittelsaUe  mit  Alterautieu,  kalte  Uuischlairo  auf  den 
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Kopf  Terordaet  wiird«ii.  Einige  Wochen  apitor  brsehen  heftige 
Convuleionen  aus  —  nnd  da  ein  AderlMS  Ton  ungeftbr  30  (?) 
Unsen  Blnt,  6  —  8  Gran  Calomel,  die  anf  die  Znnge  gelegt 

wurden,  ein  KIvstier  von  Senna,  ein  Vesicator  in  den  Nacken, 
keino  Erleichterung  und  keinen  Stuhlgang  verschafften,  so  mischte 
0.  6  Tropfen  Crotonöl  mit  Fett,  machte  ein  Snppositorium  daraus 
»und  upplicirte  es.  Ks  folgte  Tenesmus,  brennender  Schmerz  in 
den  I>in l;o weiden ,  d;utn  olnp  w{ipf?erif:;c  Auf^leorung,  am  folgenden 
T»{^t!  noch  4;  Convulsionen  und  Ana-^arc;!  verschwanden,  die  Urin- 
eiitli^orung  normal,  —  Erst  H  Tai^'-e  spiitcr  citol;.,'te  die  Kntt^indung 
von  einem  todteu^  in  V'erwtiäuug  übergegangenen  Kinde. 

2.  Fall.  Eine  22jUhrige  Erstgeschwängerte  wurde  im  sechsten 
Monat  ihrer  Schwangers{  li  ift  nach  einer  heftigen  Gemüths- 
bewegnng  von  Convulsionen  befallen,  während  welcher  sie  vier 
ihrer  künstlichen,  an  einer  Silberplntte  befestigten  Ziihüe  ver- 
schluckte. Die  KrUni[)fe  waren  tonische,  die  iätirn  kühl;  Puls 
kluin,  zuiiiüiiiieiid nick l.ia r ,  L'riii  Lx'iibu,  Stu)ih-t' r.Ntu|irung.  Der 
Muttermund  staud  Luch,  war  nicht  geütfncL.  Da  ciu  Clysma  auä 
Ricinnsöl  nnd  Terpentinöl,  sowie  die  Darreichung  von  10  gr. 
Calomel  erfolglos  blieben,  so  Terrieb  0.  8  Tropfen  Crotonöl  mit 
Ceral-  imcl  eteckte  dies  in  den  Alter.  Wenige  Minuten  darauf 
traten  TeiieuDiu  und  keltige  LeibiehmeiBen  eiii|  denen  12  reioblioke 
wisierige  Stfible  folgten.  Baaiit  yenehwanden  die  Convalilonen, 
Fat.  gebsr  t  Tage  darauf  eebneU  ein  todtea  Kind,'  befand  sieb 
▼on  da  an  ToUkommen  wobl»  bis  am  10.  Tage  eine  plötalleb 
eintretende  proftiae  H&matemesia  ibrem  Leben  ein  Ende  maebte. 
0.  aebreibt  sie  der  meebaniaeben  Einwirkung  der  Tevsolilnektan 
Zibne  in.  Seetion  fand  nieht  statt 

(Hedienl  Timet,  SS.  April  im)  I. 


Milner  Barry:  Eierstocksleiden,  —  Ruptur  d-er  Cyste,  —  • 
Besserung,  —  WiederaofüUung,  —  Tod. 

If.  8,^  67  Jahre  alt,  Terbeiratbet,  kinderlos,  litt  schon  seit 
5 — 6  Jähren  au  «den  Symptomen  des  Hydrops  ovarii.  Vor 
8'/,  Jahren  fiel  sie  mit  dem  Bancb  anf  einen  Steinhaufen,  ohne 
sieb  Schaden  zu  thnn,  und  bemerkte  von  da  an  eine  stetige  Ab- 
nnlune  der  Geschwulst,  die  im  Verlaufe  weniger  Monate  voUstiodig 
venebwand.  2'/,  Jahre  später  (während  welcher  Zeit  aie  eich 
teJlkommen  wohl  befunden  hatte)  wurde  sie  wegen  allgemeinen 
Uebelbefindens ,  Kopfweh,  Verdauungsbeschwerden  poliklinisch 
behandelt  und  hergestellt;  klagte  damah  über  Sehmerzen  in 
der  Nierengegend ,  der  Urin  war  sparsam  und  hochgestellt;  in- 
diesaea  war  keine  Anschweliiuig  oder  Schmerzhaftigkeit  des  I*eibes 
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SQ  eottfltetlm.  Dips(>  1)e<:^^f)D  emt  im  Prähjnhr  des  fol^nd«n 
Jahre«  und  swan^  die  Kranke  durch  ihre  fortgesetitf^  7nnf»hrae  im 
September  dieses  Jährst  (1867)  In  di«  Tnnbridge  Wells  Infirniai7 
einsatreten.  Bei  ihrer  Aufnahme  am  18.  September  1857  xeigte 
lie  ein  leidendes  Aussehen;  die  Messung  des  Leibes  um  den 
Nabel  ergab  S7*/^'.  Die  Venen,  besonders  der  rechten  SoUc  de« 
Abdompn  nnd  t!pr  Reine  varictJ»  aufffedehnt,  Oedeni  d»»r  Bauch- 
deckon  und  boider  Beinr»,  Ascites.  Hewnfjt  man  durch  fp^tp«  Kin- 
driickon  d^r  ünnfl  oborlmlb  des  Nabels  di*-  Flii«pi«^keit  zur  iSeife,  so 
fühlt  man  dvi]  imu^en  Ovarialtumor,  der  in  seinem  oberer  Theile 
fluctuirt,  unten  fe?!  zu  soin  scheint.  Der  Pprcuasionsschaü  auf 
der  rechten  Seite  des  Leibes  gedämpft  (aul  der  sie  in  der  Regel 
lipgt),  lirik^  tympanitisch.  Schmerzen  im  Rücken,  Puls  108,  klein, 
Jiait,  l  rin  sp:irs  uii  trübe,  »pec.  Gew.  1030,  ohne  Eiwels«,  reich 
an  Harnsiiuip,  Verstopfung,  Erbrechen.. 

Wegen  zuneliQiender  Re»piration«be«chwerden  wurde  am 
29.  September  die  Punktion  gemacht  und  ungefähr  ö  Quart  Flüssig- 
keit entleert.  Die  Ascitesflti^isiirkcit  wurde  nicht  untersucht.  Dl* 
Eierstockßfliissigkeit  war  gallertartig,  gelb  mit  eyiem  Stieh  Int 
Ortine,  alkalisch,  spec.  Gew.  1018,  in  der  Hitse  coagnlirend, 
rtioh  «B  Kochsalz.  In  den  folgenden  Tagen  litt  dfft  Knnlce  an 
A]ip«litl<i8igkeit,  Verstopfung,  £rbreoh«n  sebwaner,  Kaffsetati 
ftbniiohor  Umtm  nnd  starb  am  27.  Ootob«r. 

Die  Obdnetion  ergab  BIvtfl«cken  anf  der  fiobleimhaat  d«a 
Magens  in  eeinem  Cardiatbeile ;  der  OTariahnmor  eatbielt  in 
einer  Abritten  Hülle  Tielfaebe  Cysten  von  Tertehiedener  GrSM« 
die  beim  Ansteehen  theiU  eine  opake,  getatinSae,  mebleappeii* 
artige  Maaee,  theils  chokoladenfarblge  Flftaeigkeit  entleerten. 
£ine  groseo  Ojete  am  Boden  der  Oeaehwnlet  enthielt  eine  mnda 
Maaae  von  der  Oröaae  eines  Mannskopfes,  welche  theila  ans 
Eacepbaloidmaaae,  theila  ans  Colloidanbstansen  bestand.  Die 
Ovarien  waren  gar  nicht,  ein  Tbeil  einer  Tnbe  Fallopii  an* 
p  dentlieh  an  erkennen.  Der  nach  links  ditlocirte  Utenia  war 
eylindriaeh  ▼erUngert,  9"  lang,  von  der  Dicke  dea  kleinen  Fingert. 
(Medical  Timea,  2.  AprU  1869.)  B. 


SeKattemiein  und  SpaeAu  Üebergang  Tott  Medieamenten  in 
die  Milch  der  SXngendea  und  in  den  F9(tns. 

Die  Erfahrung  der  Praxis  lehrt,  daas  manche  Arzneien,  dea 
Schwangeren  und  NHhrenden  gereicht,  anf  den  Fötus  und  das 

Kind  einwirken  Im  Gf\P7r»n  sind  aber  bisher  ^vf^nicffi  ITnter- 
snchiinfrcn  niitrestellt,  wrlchc,  diroct  dr-n  Ueber^^anp  rlor  Arznei 
in  die  Mücb  und  in  den  Fötus  nachweiaen.   Die  Verf.  habea  ia 
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dIeMr  Btsfdlmiig  mv«  UtttarancliaBgsv  ABfMtallt,  a«  ienen 
htiTorgeht,  au«  1)  Rhenm  in  die  MlUh  «b^nrebt,  9)  bei  Kfttl 
«olftirieiiiii  siebt  McbinweStM  war,  S)  Jod  «owobl  in  di« 
IfUcb,  «1«  in  das  FniebtwMstr  nnd  den  Fötns  flb«rgebt,  4)  dan 
bei  QneckiHber  wabnobetnlleb  ein  Ueberg^g  itattfindei,  aber 
biibef  socb  nicht  genügend  dg nnitellen  ^ar. 

Weitere  Untersnchangen  werden  versprochen. 

CJahrb,  f.  Kinderheilkunde  u.  physische  Erziehung  r.  Afoyr, 
PoUtner  m  SdmUer.  2.  JnhrT..  TIft.  1,  1858;  —  n.  JFV«r»e|i'e 
»otisen  n.  e.  w*«  BiL  2,  No.  17,  186».) 


J>iiMrgiiay.*  üeber  die  Earttekbaltnag  nnd  Heilnng  dee 
'  ▼olletXndigen  OebMrm.ntterTorfallee  »Itteii  Stttts- 
apparaten. 

Nach  vielfachen  Versuchen  mit  anderen  Stützapparntcu  hat 
Vprf  bei  einer  grossen  Znh!  von  Kranken  den  heften  Erfolg  mit 
den  mn^lificirtcn  (rarjV/'sclien  Luftopparaten  erzielt  nnd  erkl-^irt 
denselben  deshalb  für  den  vorzüglichsten.  Für  viele  Fülle  jedoch 
genügt  er  für  sich  allein  nicht,  sondern  wenn  die  Krankheit 
lange  gedauert,  die  Kranke  ein  ^cwi^Hes  Alter  erreicht  hut,  da- 
darch  die  Schltes.siiiuskeln  der  Schuainlippen  lange  geschwächt 
oder  auch  zerrissen  un  l  äv.r  untere  Abschnitt  der  Scheide  xu  er- 
weitert ist,  so  tindot  kein  Stiitzapjar.it  den  {^enng^enden  festen 
Boden  mehr  und  dieser  letztere  inuss  erst  künstlich  her^festellt 
werden.  Es  geschieht  dies  durch  einen  Apparat  aus  vulainisirtem 
Kaatschnk,  der  den  Schliesamnskel  ersetzen  soll,  indem  4  Kaut- 
eebnkrShren  swischen  den  Sebenkeln  hindurch  vorn  und  hinten  an 
eine  Celntnre  hypogastriqae  oder  an  eine  gewöhnliebe  Banebbinde 
oder  aneb  nnr  an  dea  Ooreet  des  Kranken  angeheftet  werden. 
Dieee  Rl^bren  legen  sieb  nieht  etriekförmig  aneaninien,  Teran- 
laesen  aneb  keine  Exeoriatlonen,  da  ile  eebr  leiebt  mltlelt  einet 
I^MMhten  Bebwammee  rein  erlialten  irerden  k5naea.  Auf  der 
Mitte  dieeee  den  Damm  etitienden  Apparatee  an  der  der  Behaau- 
■palte  entepreehenden  Stelle  itt  eine  kleine  Oeffbnng  gelaisen» 
dareb  irelehe  dae  H^Hlreben  de«  GMeTeeben  Peeearinma  bin* 
dnmbgefthrt  wird. 

Belm  ABlegea  dea  Apparates  wird  tnerst  das  ^^mTscIm 
Pessarinn  aaob  den  bekannten  Regeln  eingeführt,  denn  der 
Damoifnrt  fest  gemacht  nnd  anletat  erst  das  Pessarinm  mit  Lnft 
anf|{«blaaen. 

.  ]>er  Ineeere  Apparat  ist  meist  nnr  einige  Zeit  hfndnreb  s« 
tragen,  splter  biUt  sich  d^H  Qari$f»che  Pessarinm  von  selbst  und 
▼•ff.  hat  aogar  radioale  fieilvngen  beobaebtet. 

• 

Digitized  by  Google 


I 


156'         XIII.  Kotiian  an«  der  Journal -Litoimtor. 

Aus  seinen  />a}jl ro Idic n  Erfabrongen  hat  Verf.  vier  aua' 
gewählt  und  kurz,  leschrieben. 

(Union  mi-dic.  No.  63,  1859.) 


Metshr:  Fall  ron  Selbf tentwickelung. 

Etwas  abweichend  von  dem  gewöhnlichen  Vorgänge  der 
Sclbstentwickelung,  bei  welcher  .sich  bekanntlich  meist  die  eine 
Schalter  tnerst  tief  hinter  den  Scbaambeinen  herunterdrSngt  imd 
dann  der  Steiss  sich  durch  die  Aushöhlnng  des  Kreuzbeines  nnd 
über  den  Damm  hindurch  entwickelt,  obwohl  aach  mancherlei 
andere  Durchgänge  beobachtet  worden  sind,  hatte  sich  in  dem 
beschriebenen  Falle  die  linke  Thoraxhülfte  hinter  den  Scbaam- 
beinen lieninter  g-f^flrHng^t,  Vor  ihr, lag  der  Arm,  der  Kllenhojffn 
nach  unten  stehend  und  ungefähr  in  der  Höhe  -  unteren  Km  les 
der  Symphyse;  von  ihm  pelanj^te  nmn  schräg  nach  recht-  und 
aufwärts  gleitend  zur  Hand,  die  in  der  noirend  der  Herz^^rube 
der  BauchfliicLe  des  Kindes  nnlajr.  Der  Uberarm  war  zwischen 
Thorax  und  linken  8cha2unbeina»t  eingepresst  und  mau  kounte 
weder  zur  Achselgrube  noch  zur  Schulter  gelangen.  Der  Kopf 
lag  links,  die  Battchfläche  nach  vorn.  Aus  dieser  Stellung  ecl- 
wickelte  sich  nun  der  Steiss  durch  den  hintern  Raum  des  Becken« 
)>indurch  und  nachdem  er  über  den  Damm  gef^litti  n,  erfolpto  die 
weitere  Geburt  leicht.  Das  Kind  wog  .S'/^  Pfd.,  das  Herr  und 
der  Nabelstrang  puUirten  noch,  indess  trat  trotz  aller  Mühe  die 
Athmung  nicht  ein. 

(Media.  Zeitg.  Rasslands  No.  43,  1858.) 


J?4ymaiifi?  Fall  Ton  Gravidität  extranterina. 

Die  28jährige  Frau  hatte  2  Mal  schwer  geboren  und  im 
zweiten  Wochenbette  eine  gefährliche  Entzündung  der  Oeblr- 
mutter  und  des  rechten  Eierstockes  erlitten.  Nach  2  Jahren  trat 

die  3.  Schwangerschaft  ein,  in  der  V2.  Woche  derselben  begannen 
heftige  Schmerzen  im  rechten  Ovarium,  die  sich  in  den  nächsten 
Wochen  wiederholten.  In  Folge  der  genauen  Untersuchung 
wurde  eine  Extrauterinschwangerschait  uugenominen,  hIh  in  der 
15.  Schwangerschaft.swoehe  die  zum  Tode  führende  Berstung  d«s 
Fruchthalters  erfolgte.  Die  Section  ergab:  ZorTri>>un;r  des 
rechten  Eierstockes  mit  bedeutender  Blutergie.s^uiiu'  in  Jii  ü.HTich- 
höhle.  Die  Frucht  hing  Husserlich  am  Eierstock«  .  au  dem  die 
Oberfläche  desselben  überziehenden  Bauchfelle,  Monate 
alt  und  wublgebildet.   Die  begonnene  bildung  des  i:  ruchtkuchesi 

i 

Digitized  by  Google 


XIIL  Notuen  aus  der  Joamal-iLiteratar.  ^57 

war  dentlich  wahrzuuohmen,  der  rechte  Eierstock  und  Trompete 
▼ergrössert.  and  aufgelockert,  dif  Gebärmutter  in  ihrtu  Wan- 
dungen dick<T  lind  hlntreichcr ,  die  vordere  Wand  vciu  der  hin- 
tereu entfernt,  die  Höhle  und  der  uussere  Mutterniuiid  ruiid,  der 
Mntterbals  verkürxt  und  mit  zähem  Schleime  ungefüllt,  die  hin- 
fällige Haut  auf  der  inneren  Fläche  des  iftems  ausgebildet. 

(Med.  Zeitg.  des  Vereins  f.  Heilk.  in  Prenss.,  No.  12.  1869.) 


Rtymann:  Künstliche  Frübgebart.  » 

B%x  einer  rerltrflppelteii  mit  BeekeiiTereBgening  bebftftatea 
Zweitgebtrenden  warde  in  der  8S.  Woehe  die  Mnsttielie  Frtth' 
gebnii  eingeleitet  MÜlel«  der  Clysepompe  nnd  eines  atarken 
■imillebea  eleetieehea  Ketbetert  wnrden  tUmilig  9  Unsen  Wneter 
▼on  30  Omd  Wirme  dnrcb  den  innem  Mnttermnndf  treleber  die 
Knnnle  leiebt  «nlbebni»  eingeepritat»  wobei  nnr  eine  sebr  geringe 
Menge  wieder  abfloes.  Unmittelbar  daranf  stellte  tieb  bei  der 
Perton  ein  dentliebea  aber  empfindliebea  Wgrmegefilbl  unter 
starker  TbUrmnng  der  Geblrmntter  lOin,  nnd  es  folgten  dann 
regslmEssige  nnd  kräftige  Weben.  Zwischendurch  trat  eine  Oe> 
btraiutterblutnng  ein,  wabrscheinlieb  in  Folge  frtthaeiiiger  Lösnng 
•des  Frucbtkuchens.  Es  wurde  dagegen  ein  Tampon  angewendet 
nnd  später  die  Frnchtblase  gespreng^t.  20  Minuten  nach  der  ersten 
und  einzigen  Einspritanng  wurde  ein  scbeintodtes,  4  Pfd.  schweres 
MIdchea  geboren,  das  leider  nicbt  snm  Leben  sarttckgebracbt 
werden  konnte.  Die  Mutter  blieb  gesund. 
(Med.  Yereins-Zeitong  üo.  U,  1869.) 


Brif9Hf  Frabgebnrt  im  7.  oder  6»  Monate  mit  scbliess- 
licbem  Abgange  der  Knoeben  des  FÖtns  dnreh  den 
Alter. 

Eine  23jährige  Frau,  sehr  jung,  13  Jahre  alt,  vcrheinithet, 
hatte  5  Kinder  geboren  und  dann  3  Mal  im  6.  oder  7.  Monate 
abortirt.  Jetzt  war  sie  wieder  7  —  8  Monate  schwung-er  und  bot 
die  Aiizi  iehen  einer  eintretenden  Geburt.  Der  Kopf  lag  vor,  der 
Mutlerniund  war  aber  noch  sehr  wenig  geöffnet,  etwas  Blut  Üossi 
ab.  Der  Zustand  blieb  S  Wochen  ziemlich  derselbe,  nnr  war  der 
Fötus  abgestorben  und  ein  sehr  stinkender  Ausflns.s  uus  der 
Seheide  begann.  Es  stellten  sich  einige  Zeichen  von  Peritonitis 
ein,  wichen  jedoch  passenden  Mitteln.  Wieilerholte  Anwendung 
Ton  Seeale  coro,  hatte  keinen  Eiaiiass  auf  die  (jieburt,  indem 


Digitized  by  Google 


« 

il«r  Uttttefniind  iai«i«r  eng  bliebe  Q«9«n  di«  «eebpl»  WocIm 
ging  di«  v«ifnU«  PlaconU  inil  den  Nftbtbtraag  Ab,  die  Kwokm 
▼erwmgerle  steadbaft  jeden  Eiagriff,  on  du  fMlUodt*  Kind  nu 
entferaea.  Maob  eisigen  Wooben  wurden  von  Zeil  n  2eift  durcb 
die  Ücbeide  bindnrch  Stücken  Ton  Rippen  and  Wirbeln  deeF<(tae 
uusgestoteen  mit  fnro%tbar  stlDkender  Jancbe^  Das  AUga.nitiB' 
befinden  war  sehr  bedenklich.  8e  echleppte  sich  der  Znelnnd 
7  Monate  fort;  die.  Kranke  verlor  unter  heftigen  Schmerzen  jetxt 
durch  den  After  zuerst  dne  Hinterhauptsbein,  dann  die  Scheitel- 
beine des  Fötus.  Die  Ocsundlieit  hob  sich  in  dieser  Zeit  wieder, 
so  dass  die  Kranke  aiuh  2 — >  Munate  wieder  in  ihrem  Haashaltt» 
beschuftigen  konnte.  Bald  abor  traten  die  früheren  Erscheinungen 
mit  Heftigkeit  auf  und  die  Kranke  starb,  24  Jftbre  alt. 

Die  Section  zeigte  in  der  Bauchhöhle  eine  bedeutende  Menge 
einer  breiigen  Masse,  furchthnr  stinkf^nd  und  vorsrhipden**  F«itQ5- 
knochuu  enthaltend.  Der  Uterus  war  brandig  und  an  rerachiedenen 
Ötelieu  durchbohrt. 

(Uuiun  müdic,  No.  5i|  lüb^,  aus  BriUsb  med.  joum^ 

Oct  1858.) 


Mamon:  Zwei  Fälle  von  künstlicber  Frühgeburt  nncb 
KiwiMck^ »  Methode. 

Der  Verf.  begingt  mit  einer  Fülle  von  fixclnmationen  Ober 
die  Uindemiste»  welcbe  der  Gebnrtabelfer,  ehe  er  nur  Einleitong 
der  Frühgeburt  schreiten  knnn,  in  den  Vomrtheilen  des  Publieumi 
an  fiberwinden  hat,  trotsdem  dnes  in  der  Methode  tob  ein 
Verfuhren  gegeben  let,  welehee  eich  ebenso  leicht  «usfübrbnr»  alt 
fttr  Mutter  und  Kind  unaebXdlieh  seigt.  Hierauf  folgt  die  Er> 
attblung  aweier  Fttlle,  die  in  so  fem  einiges  Interesse  bieten,  als 
weder  Beckenenge  noch  frühere  schwere  Geburten  die  Xndieatlon 
snr  Piübgeburt  abgaben,  sondertf  sonstige  gefahrdrohende  LeMett 
der'  Mutter. 

Im  Fall  I.  wurde  die  Frähgeburt  bei  einer  Frau,  wilfiha 
frflher  8  Mal  glücklich  geboren  hatte,  wegen  eines  enormen  mit 
Ascites  complicirten  linksseitigen  pleuritischen  Exsudates  einge* 
leitet.  Nach  der  G.  Douche  wer  die  Geburt  in  vollem  tianr^fc  rmd 
endigte  nach  6 stündiger  Dauer  luit  der  Ausstossung  des  i  bia 
8  Monate  alten,  lebenden  Kindes.  Leider  war  dasselbe  hydro- 
cephalisch  und  starb  nach  48  Stunden.  Die  MNitter  genas  zwar 
vom  pleuritischen  Exsudate,  erlag  aber  am  19.  Tage  oaoh  der 
Entbindung  einer  allgemeinen  Erschöpfung. 

Im  Fall  n.  wurde  die  Fnihgeburt  im  5.  Monate  eingeleitet. 
Madame  M*,*  luUto  schon  in  den  früheren  S  öchwangersohaftea 
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eine  b«trichtiiebe  lafiltnition  d^r  Beckenorgaae  cettigt,.  sa  wtl* 
eber  aieb  ia  Ü9t  jetsigen  Sckwuigoraeliaft  Meli  Otdam  der 
Schenk«],  dee  Geeicht»  «od  A«citee  gesellte.  PldtiUeh  selgteii 
eich  In  der  Keeht  Tarn  7.-8.  8e|^t«mber  Aol&lle  Ton  fieUmpsie, 
welehe  eof  dee  gewöhnliche  Currerfehren  «nacblieMeii.  Dex  Zn- 
•kued  der  Fren  besserte  sich  mm  9.  etwas ,  ging  jedeeh  em  10.  • 
wieder  zurück,  wo  die  Untersncbung  ein  Oedeme  pnlmonain,  na- 
mentlich an  der  Basis  der  linken  Lunge  ergab.  Jetet  soluen  die 
Frühgeburt  das  einzige  Mittel  snr  Rettung  der  Matter  sa  sein'. 
Erst  nach  der  8.  Einspritaaag«  na  iÖ.  Irüb  1  Uhr,  traten  die 
exaten  Wehen  ein.  Die  innere  Untersuchung  Hess  nur  mit  Mühe 
and  nach  Einbringung  von  4  Fingern  den  Scheidentheil  erreichen. 
ITra  8  Uhr  wurde  ein  1  stündiges  Sitzbad  verordnet  und  gegen 
11  Uhr  znr  Hofö rderunp  der  "Wehen  einige  Dosen  Socnle  ge- 
geben; kaum  10  Minuten  später  erfolgt*^  dit;  Geburt  eines,  wie 
es  schien  schon  seit  einif^eu  Tagen  todteu  Kindcn.  Zu  erwühneo 
ist  noch,  dass,  da  die  Mutter  in  l'olgL  der  luliltratiun  beiiu  Kin- 
fuhrcn  der  Hand  Schmerz  empfand,  die  Nachgeburt  absichtlich 
erst  am  fol{jenden  Tage  entfernt  wurdf».  Am  26.  Septbr.,  d.  i. 
14  Tage  nach  der  Entbindung-,  wiederholten  sich  die  eclautptischeu 
Anfälle  und  machten  eine  Blutentziebung  nöthig.  Jetzt  befindet 
sich  die  Frau  wohl. 

(Gazette  hebdom.  Tome  VI.  No.  21.  lS59.j 


/.  KtAn:  Ueber  die  Weodang  auf  einen  Fase. 

I 

Der  Verf.  meht  in  Toiliegender  Arbeit»  geetÜtst  nof  eigene, 
nnmentllch  eber  nach  tou  deatechen  Gebartshelfem  gemnchte 
Erfehrnngen,  die  Vonfige  der  Wendnng  auf  einen  Paie  vu.  «chil- 
dern  a&d  de»e1ben  eine  allgemeine  Anerkennung  sa  eichem. 
Die  Reihe  «einer  Erfahrnngen  beginnt  ror  ungefähr  17  Jahren 
mit  einem  Falle,  wo  wegen  fichalterlage  die  Wendnng  aaf  die 
Filese  gemacht  werden  sollt»,  ttan  moeata  aieb  mit  dem  aoerer 
aageaogenen  Faase  begnfig^n,  da  die  Fran  ein  nochmalige»  Ein- 
föhreli  der  Hand  in  die  Oebirmatter  darehaoe  nicht  gettatten 
wollte*  80  sollte  denn  die  Gebart  in  einer  Weise  beendet  werden, 
die  dem  Verf.  bisher  anomal  and  nachtheilig  geschienen  hatte. 
Der  für  Matter  and  Kind '  nnerwartet  glückliche  Erfolg  jedoch 
ermunterten  ihn  an  wiederiiolten  Halen  die  Wendnng  auf  einen 
Fnss  sa  ▼ersachen,  wobei  er  die  Bemerkung  machte,  dass  bei 
nachfolgender  Extraction  ein  ans  Zag  nnd  Kotation  combinirtes 
Manöver  den  Durchtritt  des  Kindon  wesentlich  erleichterte.  Der 
Zag  moss  die  Richtnag  der  Beckenaxe  einhalten,  während  die 
Rotationen,  weiche  langsam  and  ohne  üraf tauf  wand  su  machen 


Digitized  by  Google 


160  Zni.  Notisett  EU  der  Jonnal-Litaimtar. 

•tod,  die  Zeken  def  ipefMiten  Fneset  nueh  innen  nn  bringen 
■aeben  (porter  U  poInte  dn  pied  en  dedsns)  nnd  eo  je  nneh  der 
Kindeestellnng  einen  Vierlela-  oder  Halbkreis  ▼oUenden.  Der 
Zag  debnt  den  Stein  des  Fdtns  in  die  Linge,  wibrend  die 
Drebang  eein  Volnmen  rerringert  (f).  In  allen  FiUen,  wo  Wen- 
'  dang  auf  die  Fliiee  nStbig  iit,.  eoU  man  regelm iaaig  nnd  nSebt 
'  anenabmeweiae  auf  einen  Fnaa  an  wenden  Teraneben,  da  di« 
Voiibeile  daTon  groaa,  die  dieaem  Verfabren  Torgeworfenen  Nacb- 
tbeile  aber  meiat  anf  Tbeoiien  nnd  Torgefiiaaten  Heinnngen  bo- 
mben, so  werde  namentlieb  der  Einwurf  0*i4md€r\  data  der  ao 
den  Leib  aafgeschlagene  Scbenkel  einen  nachthoiligen  Druck  anf 
Leber  nnd  Nabelatrang  anaObe,  dnrob  die  Erfabmng  toUatindIg 
widerlegt. 

Nun  iKsst  Verf.  die  Beschreibung  Ton  8  Fällen  folgen»  io 
welchen  er.  bei  Wendung  auf  einen  Fuss  yermittelst  seiner  me- 
thodischen Tractioncn  nnd  Rotationen  die  Gebart  glflcklich  be- 
endete. In  allen  Füllen  war  das  Wasser  mebr  weniger  lange  Zeit 
Torher  abgeflossen;  die  Kindeslagen  waren,  ausgenommen  2  Ge- 
sichtsstellungen, Schulterlagen.  Für  die  Mutter  war  der  Erfolg 
immer  ein  fjiinstiger;  von  8  KiniL  m  wurden  2  todt  geboren,  was 
der  Vf>rf,  auf  Kechnunp  des  von  der  Hebamme  vernbreichten 
Öecale  bringt.  Schliesslich  glaubt  Verf.  nach  seinen  Erfahrungen 
folgende  Sätze  «ufstoUcfn  zu  müssen: 

1)  Diu  Weil  1  IUI :^<^  auf  einen  Fuss  ist  für  Mutter  und  lUnd  stets 
ein  gefahrloses  Verfuhren. 

2)  Sie  ist  leicht  ausführbar  nn»^  erfordert  wenig  Zeit. 

3)  8ie  ist,  als  eine  einfache  uud  unschädliche  Methode,  werth, 
an  die  Stelle  der  Wendung  auf  2  Füsse  zu  treten  und 
letztere  gaa£  aus  der  Keihe  der  geburtshülflichen  Operationen 
zu  drängen. 

(Qazette  mödicale  de  Paris,  1859,  No.  2a,  U.} 


Qcklb§rg:  Seltene  Zwillingagebnrt 

Nach  der  Geburt  eines  reifen  Kindes  folgte  10  Minuten  später 
ein  beiläufig  fünfmonatlicher  Fütus.  Dieser  hatte  das  Au.<iseheu 
eines  im  Weingeist  aufbewahrt  gewesenen  Präparates,  keine  Spur 
▼on  Fätilniss,  war  luiumlichen  Geschlechts,  bei  10"  lang,  ron 
beiden  Seiten  gegen^  die  Mittellinie  zu.  platt  gedrückt.  Die  Nabel- 
schnur war  9"  lang,  1"'  breit,  platt,  die  Placenta  tbalergross, 
blass,*  flachgedrückt.  « 
(Gest.  Zeitscbr.  f.  prakt.  Heilk.,  Mo.  39,  18A8.) 
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Verhandinngen  der  Qeeellgohaft  für  (tebiirtehttUb 

.  Berlin, 

« 

Sitmag  wuk  S».  Min  18M. 

Den*  Frankenhäuser  hält  seinen  augekündigleu  Vortrag; 

Deiner  die  Herst6&«  der  Fracht  und  ihre  Be- 
natiuog  zor  Diagnose  des  Lebeas,  der  Stellung,  der 

Lage  und  des  Geschlechts  derselhen. 

Die  von  Mayor  in  Genf  zuerst  wühreuü  der  Schwanger- 
tehaft  aii%eAindenfln  üeratöae  der  Frucht  cbarakterinren  aioii 
ab  nach  aitf  einander  folgende  DeppebcbUige,  Ton  denen  . 
jder  erstere  intenaiver  und  tihiger  danomd  ist  ala  dar  i weite. 

Hierdurch,  sowie  durch  das  MiirküLe  und  Ahgerundele  des 
Schalles  unterscheiden  sie  Mcli  wesentlich  von  anderen  am 
Uuterieibe  Sckwangarer  iiörharen  einfachen  Geräuscbeu.  Mit- 
nntar  hdrt  man  aber,  anofa  doppelscblägige  Gciäusdie,  die 
niobi  von  der  Fracht  nagehan  und  die  ehie  Tftuaahnng  leicht 
mögiieb  maeben.  Die  Hentöne  der  Mutter  werden  nSmlieh 
unter  l  nistenden  über  den  ganzen  linterleib  forlgeleitet  und 
können,  wenn  man  den  Hadialpuls  nicht  nül  herucksichügt, 
aumal  bei  groaaer  Frequenz,  für  die  fötalen  Herztöne  gehalten 
worden,  fine  groaae  Polabeaeldennigung  ial  aber  gerade  bei 
Schwangeren  und  Kreiiaenden  liemlioh  hinfig,  ohne  daaa  man 
iamier  einen  bestinmiten  Grund  dafOr  nacbweiseo  konnte  und 
dilferirt  'oft  mit  dem  Fötaipuls  nin^  um  wenige  Schläge.  So 
zahlte  ich  erst  vor  lkui%eai  hei  eiuei'  ganz  gesunden  und 
kriltigen  Scbwaugeren  188  Schttge.    Die  ForUettimt  der 

MuttiMbr  .  f.  0«b«rtik.  180».  Bd.  XI V .  Hfl.  8.  ü 
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mOtteriiGben  Henlftoe  bis  in  die  Unterbaudigegend  kenunt 

{,'e\\öhnlich  nur  bei  noch  niclit  ahgeflosseiicii  Wassern,  bei 
Sehl'  ausgedehnter  und  liotij.sl<'ln*iul<'r  (iebürnnitUT  und  des- 
halb am  häuiigsLeu  bei  kleineren  Personen  vor.  Kiulache 
Geräusche  lauen  scboD  weniger  eine  Verwecbselung  xu.  Map 
bat  zwar  behauptet,  dass  man  häufig  von  den  HerzlAnm  4e» 
Fauns  nur  den  ersten  Ton  hAren  könne,  allein  mir  ist  die« 
nie  vorgekommen.  Nur  dann,  wenn  man  tlas  Ohr  entferni 
MHi  der  ürsprungsslelle  des  Geränsrhrs  anlept.  WLun  man 
uicbt  an  versdiiedeneu  Steilen  auscultirt,  hört  mau  mitunlor 
den  ersten  stärkeren  Ton  allein,  und  dann  kann  man  die 
Henttöne  mit  einfachen  Gerfiuseheo,  x.  B.  mit  dem  Aortenpofe 
der  Mutter,  mit  dem  Nabelschnurgertusch  Terwecbseln.  Der 
Aortenpuis.  ist  aber  selten  so  rascli  als  die  l'öiaJpn  Herztöne, 
fallt  mit  dem  Uadialpuls  der  Mutter  zusaunncn  luid  veranlasst 
gewöhnhch  ein  stossweises  Krhebeu  der  Gebärmutter.  —  Mit 
dem  Nabelscbnurgeräusch  dagegen  ist  der  Uenscblag  dw 
Pmclit  unter  obigen  Umständen  wohl  am  häufigsten  verwecliaell 
worden,  tumal  glaube  ich  dies  von  denen  geschehen,  die  im 
Nahelschimi*geräuscli  gau/.  läugnen,  odfu-  die  IVebengeräusi  lie 
bei  den  IbM'Ztnncn  iuirlen;  sie  liieltcn  dann  dasselbe  für  den 
ersten  Uerston  iler  Frucht    Das  Anschlagen  der  kleinen 

•  lündeslheile,  welches  oft  regalmäaaig  mid  raach  hi&ter  oiaandar 
^  voiitQmBt  und  em  kbiifimdas  GeräMsdh  enengt,  uDleffsdMidet 

*  sieh  dordi  das  Vorflhergehende  wesenllieh  von  den  fientfiasB, 
die,  ^veaii  skc  auch  iiii  kurze  Zeit  dinx'h  licvvegungen  der 
Frucht  schwächer  werden  können,  docii  me  ganz  vei-schwindeo. 

Die  Zeit,  von  wekber  an  man  in  der  Schwangerschaft 
die  üantäne  au  vemehmeB  pfligl,  aabeiBl  nichl  immer  die- 
selbe 2U  sein  und  es  hängt  dies  aum  Thsü  wm  attsn  den 
Verhältnissen  ab,  weiche  das  Härharwerden  dmelben  er- 
schweren oder  erltichtern,  z.  B.  von  der  Dicke  dt  i  Uauch- 
decken  etc.  In  den  meisten  Fällen  hurt  man  die  Herztöne 
erst  iui  fünften  Monat,  wie  dies  auch  aligemein  angenouuuen 
wird.  Wem  man  anch  die  Angaben  voft  Dtpmd^  der  diaasihin 
einmal  in  der  12«,  am  andwea  Mal  in  der  le.  Wndhe  härte, 
nicht  heiweifelt,  so  dsrf  amn  es  doch  nur  als  einen  ssllsnen 

Fall  gelten  lassen,  wodurch  die  Diagnose  mindestens  niclits 
gewiiuo.  ii;b  habe  die  lier2U>iie  nie  vor  dem  ä.  Mouai  geboiL 


Digitized  by  Google 


fb  flabarUbW*  in  Bcdla. 


m 


D#»r  Ort,  wo  die  llerztüiie  aiii  iltuiüiclk^len  vt  inplitiibfir  sind, 
ist  duirliiiis  iiidu  lüiiuei  derselbe;  bald  böil  ruan  sie  leuiits. 
bald  liuks,  InM  höher,  bald  tiefer,  in  den  ürüberaa  Mouaien 
äkr  Miwiiiyfiiilii>,  in  4.,  hfiri  ■»  in  «owOhaMi 

ia  Mitte  taMhM  nvittribtf  thar  dir  flthiMft^ii  odar 
«liiis  Mw  tontf  K  dir  LwM  aH^  Naeh  d»  7.  Moain  fro 
die  Lage  der  Frucht  eonslanter  wird,  hört  man  sie  gewöhnlich 
au  der  Jiiiki^ii,  sclh  ih  i  .ui  (IrT  rediteii  Seile  des  IJiilerlpibes 
bandhreil  üitei  dein  kumonUka  Schambeinast;  mit  rmderea 
'  Worin  AB  dar  Stell«,  wo  die  Inke  TiiMiMile  dM  UndidMi 
MdMw  aiditBl.  Dm  db  BmMm  an  d«  RMm  «ad  wkkL 
in  dnr  BraatMMli'dar  Flinte  f^alrfft  werdiii,  liegt  nu*  dtrM, 

dass  die  IJrust  durch  <lie  Füsse  in  den  gewöhnlichen  Fällen 
voji  der  IJleruswaud  eulfcrnt  gehalten  wird.  Da,  wo  das 
jlifilit  der  Fall  ist,  z.  Ü.  hei  Ge«icliti»lagen,  hört  man  sie  auoii 
m  der  Brustseite.  Die  LuRfaa  tedoni  die  FortpiuiaDHg 
dM  MndlaB  »  Fta»  idahl.  Avmilirt  mm  dAer  ein  d« 

Herztöne  am  Itnrkrti  so  laut  als  an  der  Urusl,  sobald  aber  eine 
tiefe  Inspiration  älaUimdct,  Nvtr*i(»u  sie  an  der  Uuckenseile 
imdeuUich.  —  MeiüienlheiLs  hört  uuui  in  den  s|idteren  Mouaien 
^  dar  Miivaiii«aeWI  die  Uentdne  mr  in  «inr  Saita;  aoHaa 

dar  iichmittil ,  daw  omü  Im  aach  lUka  Ihnnndaai  BialuB 

die  Herztöne  hätUiger  über  die  Linea  alba  hinausgehend  höre 
|Js  dann,  wenn  der  Rücken  nach  rechlö  Üegl.  Ich  habe  uur 
gefunden,  dass  mau  sie  bei  sog.  zweiter  8ehftdelkigie  iiu  Auiwga 
der  Geburt  häutig  «fllv  aach  radas  uud  kintaa  aadna  mmm. 

Batalafcung  dv  svaailaQ  aoa  dar  drinaa  Saidhdallaga  boaeiiaa 

so]i,  auch  theoretisch  nicht  wahrscheinlich,  denn  bei  der 
ersten  S<  Ji  Nlellagf»  liegt  die  iinke  Seite  d*  s  kimliklien  iliorax 
mehr  nach  hialuii,  bei  dar  Bweilan  mehr  nach  vorn,  so  das^ 
daa  IMftgaaB  der  dMflm^  dnrdi  die  Lage  dar  liokeu  Brusl- 
Mi»  MgfttliihiM  awd.  ÜMa  —i  fcei  aaator  Ufiildall^ 
disHarfliBe  Uuhg  auf  dar  liafcaa  Mia  bdre,  kaia  iek  mA 
llutersuchungen  während  der  Schwangerschaft  nicht  bestätigen, 
nur  dann,  wenn  «Ue  GelmiL  sicii  ihrem  feinde  ualit  und  die 
lüaäia  Fontaneüi  aahaa  §w  uaoti  vom  ^erfkckt  ist,  werden 

Ii* 
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die  Hentflne  mHuiitor  Ms  am  «leutliclisteD  vemäasku.  — 

Bei  Gesichtslagen  sind  die  llerzluia  gewöhnlich  in  IJnea  alba 
am  lauk'slei^  hei  Uuerla^^en  dag<*gen  liegen  di(  duichaus 
nicht,  wie  hehauptet  wurde,  in  einer  quer  über  dm  Unleriefb 
mlaufeiMleii  Lmie,  der  Ort,  wo  sie  geböii  werden,  ict  m  diesen 
Falle  sehr  weehselnd. —  Bei  BeckeoendeUgan  dagegen  hört  man 
die  HenlAne  hftniger  höher  i;egen  den  Mottergrund  hin,  doch 
ist  dies  bei  Weitem  nirJil  so  (OiisUiiU,  als  dass  es,  wie 
Depaui  will,  irgeudvveiciie  sichere  AiihaJlepuiikte  zui*  Be- 
sünaBong  der  Beckenendelageu  gebe.  Auob  hei  Hangnbannh 
hört  man  regebnisaig  die  Herztöne  am  Mutlergrunde  am 
denilichalen.  Bei  Mlfingsscbwingerachail  hahe  ksh  nie  die 
Herztöne  ftleieh  hmt  m  beiden  Seiten  hören  können,  gewöfanKdi 
vernabtii  itli  nur  in  einer  Seite  die  des  einen  Fötus  und  im 
lluttergrund  die  desi  anderen;  nber  in  den  meisten  Fällen 
amd  die  des  zweiten  gar  niebl  m  entdecken.  Man  mnm 
danach  annehmen,  dass  die  gewöhnhche  DarsteUung,  wonach 
der  RAcken  des  einen  &uides  rechts,  des  anderen  Ipdis  üe^ 
nicht  richtig  ist;  wafandieiniii^  dagegen  ist  der  RAeken  doe 
einen  Fötus  iniin»'r  nach  hinten  gevveiidei.  hn  Verlaufe  der 
Geburt  ändert  sich  mitunter,  wie  schon  erwähnt  wurde, 
mit  den  Drehunpfen  des  Kindeskörpers  auch  der  Ort,  wo  ^ 
man  die  Herztöne  am  deutüchaten  hört  Nach  dem  Blaaen^ 
Sprunge  hört  man  dbselbe  meist  fiher  den  ganzen  UnterMü», 
aber  immer  noch  m  einer  Seite  am  deutlichsten,  röckt  der 
Kopf  in  das  kleine  Ik  i  ken,  so  hnrt  man  sie  gevvulmiich  in 
der  Linea  alba.  Während  des  Knischueidens  findet  man  sie 
gewöhnlich  nicht  mehr,  doch  ist  hieran  wohl  nur  das  Tiefer- 
rdcken  des  Kmdeskörpers  und  die  stArmischen  Wehen  Schuld. 
Em  Attlhönn  derselben  findet  jedenfidls  mcfat  statt 

Die  Intensität  der  Herztöne  der  Frucht  ist  bei  veH 
schiedenen  Sehwangeren  selir  verstliieden.  In  seltenen  Fällen 
wird  der  Herzschlag  so  laut,  dass  man  ihn,  ohne  das  Ohr 
auf  den  Unterleil)  anlkuiegen,  hört  Einen  derartigen  FaU 
beobachtete  Ma/rtin  vor  mehreren  Jalmn  und  thedte  ihn  in 
der  Menatsscfarift  ISr  Gdbnrtaknnde  mit  Mitunter  aber  ist 
er  auch  wieder  so  schwach,  dass  man  lange  suchen  muss, 
ehe  man  ihn  findet  ufid  vviidcr  in  anderen  Fallen  weclksdt 
die  Intensität   i^ircug  müsste  man  eigeuliidi  uuteiiicheidea 
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z\\i»<  hei»  Herztönen,  die  nur  st lis\it('her  gehört  werden  und 
Herztönen,  die  an  intensitäi  uaohJassrn.  Schwäotier  wcrdea 
m  kJt$mmmm  ^  flantOM  ia  öm  fräbereB  ScfawMigwiwiwKi" 
WHMtMi  9«liBrt;  in  i|iAlflreii  nidt  dans,  mm  4mt  MMiii 

bei  flritliT  und  vierler  Srli^ellage,  hei  Situs  Irnnsversus  mit 
nach  liinteu  iiewnndteni  Itückea;  leraer  wenn  viel  Fruclitwasjser 
vorhanden  weiM  die  Placeuta,  die  ein  sehr  ^»dilecbter 
fliiwüiili  r  lu  BriD  «cbMt,  m  dar  wdera  Wand  der  Mir- 
■nnir  iImh  ftli  lMt>  Asdi  'nwi  S&AWngv  Torimdm  rind 
||0H  «■»  Uaig  die  HflnUinii  dee  umIi  hiatiii  gela^HMi 
Kiiides  wwx  .s<^hwach  oder  wohl  gar  hm  lif.  Wechsehid  wird 
die  laleiisiläi  der  lierztöiie  in  der  Schwangerschaft  bei  Bo- 
'  iw§iiMg«i  d^  FnMit,  wo  der  AMt«!  ikh  von  der  Bauchwaod 
eatferat  —  UMer  der  Gebort  treCm  ebenfeMg  VerkUtneee 
ine  otb  Tenieapnii  wr  nenum  enoBnerai^  mmuge 
Eeüeni  in  den  Diimdiniien,  sewi«  dee  hnte  üteriiig«rSiiiiefa 
nbeilönt  dieselben  nicht  selt«?n.  Dazu  kommt  noch,  dass 
wäiii'end  der  Wehe  die  Uterus  wand  dicker  wii'd,  da^:^  nidi 
der  Uterus  aufthurmt  und  io  die  iMbe  richtet,  daee  der  Fölas 
frtlreiid  der  Wein  mcfae  eallMi  ione  fMkrn^  VeHMert 
tadi  dneee  Mebeo  dee  Ulerae  wird  aber  des  Obr  an 
esdere  Sletten  dei*  OeMmmlter  vereehobeii,  wo  die  IferctAwe 
minder  dentlich  sind  oder  durch  die  veraudt  iU-  Mi  lliiu«;  wird 
<ier  iiücken  der  I  ruelit  von  der  Bauchwand  entlernU  Alle 
dieee  Umstände  erschweren  die  Beobachtung  der  Henlöae 
wlbreod  der  Webe  and  ee  beetet  viele  Uebong  Bar  fBB  den 
Neben^arlBBCfaeB  m  abetrtUren  and  die  HentiM  genau  sn 
KAbki).  Me  aber  dsff  man  eieb  erianbmi,  ein  G«HN^di  ffta* 
Herztöne  zu  erklären,  dessen  Intervalle  man  nicht  j^enau 
unterscheiden  und  /iUdeu  kann,  und  man  wird  nie  den  l^'elder 
begehen,  eine  todte  Frucht  für  eme  lebende  ni  erklären* 
Attebi  daa  Vernehmen  der  flenlABa  wvd  dnreb  die  W^ben 
nidrt  Mea  eraebineit,  aendara  flaKt  bteoailll  wfifd»  ^ie  ndr 
scheint,  auch  verrinj^ert.  Auch  bei  solchen  !%*^nen,  die  »ich 
zu  *1<  I iii rijren  TJntersTTchnngen  sehr  gut  eigneten,  die  ruhig 
wareu  tuid  bei  denen  die  Herztöne  sehr  laut  gehürl  wurden, 
femabn  icb  wlbrood  ufid  anmai  gegen  Ende  der  Websn 
den  Oeraaeblag  ateta  aebwftcfaer,  wihrend  an  Anfang  defaeDMn 
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sich  einige  intensivere  Schläge  zeigteu.  Ebenso  ist  jede 
?orük*igeijeu(it'  Steigerung  dvr  Pulsli  oqnenz .  wip  sie  z.  B. 
bei  Bewegungen  der  Frucht  vorkumml«  niil  euiem  luleuäiver« 
werden  combinirl.  —  Deuttiefaer  wwdeo  die  Herztöne  stet» 
ucb  dm  Waaienbüiiw  und  tww  voniglNh  hm  d«  h§§m 
Mui  Stellungen,  W0  RflclieD  od«r  iHrutt  an  die  Baoebwaad 
gelagert  ist,  also  bei  erster  und  zweiter  SchädeUage  und  bei 
Gesichlslagen.  Abnimmt  dif  hiteiisiUit  dagegen  beiiii  l^in- 
schueidca  und  bei  ilruük  auf  die  Nabelschnur,  in  ieUtarea 
Falk  aber  ist  die  Aboabnie  in  dar  batentitll  «nd  dar  ¥ntfmm 
dorchana  kaine  glaidlimiaaage.  A»  intenailil  feriiam  4m 
HenUtaie  vial  placdksbar,  wihrasd  die  Prequeoi  llist  gleieli- 
niässig  übniminl.  üebrißtuis  lühit  man  noch  Pulsationen  der 
Nabelsi  hiiüi ,  wo  di«'  AustiiUation  ni\  negative»  Resultat  erjL'tebl. 
Dass  die  Herztöne  während  der  Wehe  aber  verscbwindeii, 
wie  ?MlwBb  «nd  web  nooerdiBga  behauptet  wardao  ialt  iH 
Hiebt  Hcbti^.  —  Die  liilaiiaHftt  der  liaiiltkia  iai  hw  jelai  nach 
nicht  beBondera  lu  venrnrlfaen;  wenigstena  darf  mao  aiidi 
nie  erlauben,  aus  einem  grösseren  oder  geringeren  Grade 
derselben  einen  Schiiiss  auf  die  Lebenslabigkeil  iUtb  Kindcih 
machen  zu  woüea;  denn  nicht  selten  bört  man  bei  sehr 
bräftigan  Jüodem  sehr  scbwaehe  Hentäae  und  umgekehrt  bai 
aehr  acbwachen  und  lu  firftb  gaboroan  dieflaMuMi  aabr  laut. 
Ja  gerade  bei  Wasaerk^ipren  und  iiMnicephaleft  habe  ieb  die 
lautesten  Herzscliläge  gehört. 

Die  Frequenz  der  Herztöne  des  Fötus  wird  seht  ver- 
acbiaden  angegeben.  Naegele  fand  135,  Hohl  I4Ü»  Zhibois  144» 
Cmma  1Ö0-~160,  JMg^  120—160;  alle  gebaa  dbardiaa 
aa  Sehwanbeo  swiadien  weiten  GreDseo  an.  Jka  Giwl 
diaaer  varaehiedeoeii  Angaben  kaiui  ich  mir  weid  ^erUftMi^ 
obgleich  ich  bei  jneinen  Liiiti  äui  Illingen  viil  gi  i  i tigere  Dillerenzen 
erhalten  habe.  Zum  Tiieil  liegt  flerselbe  in  der  verschiedenen 
Zeit,  in  dar  die  Hei*ztöne  untersucht  wurden;  demi  die  Frequeaa 
iat  sehr  farachiedeo,  je  oachdaai  wibreod  der  Sebwasfar* 
acbaft  oder  wihrend  der  Geburt  unterauebt  worde.  Uoter 
der  Geburt,  wenigatena  zu  Anfang  deraelbeii,  tritt 'f^abnüflh 
eine  Pnlslx^scbleunigung  ein  und  weder  Carus,  iiueJi  ^tugtU 
haben  daraut  liiicksicht  genommen.    Depaid  hat  die»  wohl 

l^etbaa«  aber  ein  aadarea  wicbtigies  MoiBfiatt  das  Geaehiecbt« 
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ausser  Acht  gelassen,  welches,  wie  ich  später  zeigen  werde, 
sehr  wesentliche  Unterschiede  bedingt.  —  In  der  Scliwaiiger- 
schafl  bleibt  sich  die  l>'requenz  der  Herztöne  ziemüch  gleich 
Ml  niiiBil  visHt  wie  mui  iAer  gMbte«  j«  nwhr  nutt  mk' 
im  fimte  dmiftfB  oilim,  abw  Nur  dam  bekomoii  loaii 
a«ch  Mar  voradwodcmo  Resvltete,  wenn  «im  vorftbergehende 
BeschleunigUDg  sLatttindet  inid  man  nicht  die  Vorsicht  gebraucht, 
mehrere  Male  nadi  eniunder  zu  zahleit.  So  hörte  ich  einmal 
bai  einer  Sciiwangarai  180  Schläge  üi  der  Minute,  wrihrmd 
kvr^  Zait  aadihcr  mr  138  gariUt  wardas.  Nie  Iwbe  idi 
kl  der  gehtwaygachaft  daa«d  aehr  ab  IfiS  PnlaatioMn 
9eliarL  Depaid  njQ  eimial'  810  Schläge  feiäUt  beben; 
dass  diese  Frequenz  constant  geblieben  sei,  ist  niii  luirh 
Diemen  Beobachtungen  unwahrscheinlicli.  Die  voräbergebeiiden 
Baaciiemgungen  rühren  von  Bewegungen  des  FAtaa  her; 
ja  aaaa  aolabe  Zmabne  ia  d«  FreqaaM  Coigl  regahnäiiiig 
aakr  nach  jeder  Bewegung  imd  beirigt  aMiat  2—8  Scblige 
in  10  SeciuidaB.  Ihre  Daner  iel  gewihnlkh  aaf  6 — 10  Secunden 
btschi  aiikt  und  nur  selten  dehnt  sie  sich  auf  eine  ganze 
Minute  aus.  Nach  diesei*  Zeit  k^hrt  der  Futalpuis  ungemeiM 
rasch  zor  Norm  zurück.  Daas  auob  andere  Einflässe,  die 
mdH  dired  auf  den  FAtua,  flondem  iwiehat  auf  die  Matter 
wirkea,  den  Fdtalpala  beacUeunigea,  iai  mfiglicii,  aber  noeb 
nicht  erwi^en  und  auch  ich  habe  durchaun  keinen  Gomex 
/wischen  d.  r  Pulsfrequenz  der  Mutter  mui  der  Frucht  bei 
meuieu  liutersuchungcu  gefunden,  obgleich  icii  sui-gfaltig  darauf 
Mckakbi  nafani  und  auch  Schwangere  nach  kräftiger  Be«- 
wa^nog,  mr  aftd  Mcb  dem  Eaacn  .anadillirla.  fibeoao  wenig 
rufen  Erkranbuogen  der  Mutter  eine  BeacUeonigung  in  dar 
Uerzaclion  der  Frucbt  hemr.  Auch  die  B^^haufitun^  von 
Hohlf  Staitz,  Carrtere,  Cazeaux,  Kiwisch  inid  Kilian, 
dass  ein  Futalpuis  über  200  Schlage  immei'  eine  grosee 
Gefisdir  für  die  Frucht  manifestire,  ist  mir  deabalb  um  eo 
MttwhraeiiFiinlieher,  ala  dar  obad  erwähnte  seltene  Fall«  we' 
210  Schläge  beobMditel  wmidaii,  wie  Depa^  aelbal  berichtet» 
ganz  gefahrlos  füi*  das  Kind  verlief  und  FäUe.  wo  später 
tkirch  die  Section  constatii  1  olalci  kiankungen  tme  hohe 
Pulsfrequenz  herheilühi'ieu,  sind  mir  nicht  bekaaaL  Dagegen 
beehechtete  ieb  bei  eiaar  Flucht»  die  aar  bia  sur  Oeburi 
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lebte  und  eine  Eotartung  der  Leber  mü  Morbw  macobM.  leighii 
eine  gam  normale  Frefveni  fon  144.  Bin  andern  Kind, 

welches  acht  Tage  alt  starb  und  eine  Mndiebe  Srbfanlumg 

der  Leber  zeigte,  die  jedeafaiis  im  Fölaileben  begonnen,  zeigte 
126  ödiiäge  unter  der  Geburt.  Audi  durch  Biutuugeii  b«i 
PL  praevia  wurde  der  Fdtaipula  niehl  «eaenliicb  nMÜficirt. 

StdH  man  aber  seibat  jqü  dieaen  vartbetfdwnd«! 
Sohwanknngen  ab,  so  bleiben  doeb  aucb  in  der.Sahwangww 
Schaft  bei  verschiedeneu  Frauen  sebr  wesentliche  Differenzen, 
die  bis  jetzt  unberücksichtigt  geblieben  ;u cn.  IbVse  Diirerenzon 
hängen,  wie  ich  nach  vielfachen  lieol)achtUQgen  fand,  vuni 
Gescbleobtoi^er  Fracht  ab.  —  ich  hatte  etwa  100  Franen 
m  der  ScfawangersidiBft  und  unter  der  C^dnirt  nur  tu  den 
Zweekfi  nnteraneht«  um  die  Puisfireqiienz  der  VttaitM  fai  disaen 
zwei  Zuständen  zu  vergleichen,  ohne  auf  Weiteres  Rilcksicht 
genoamien  zu  liciberi.  liei  der  näheren  iieliachUing  lier  tn 
der  Schwaugerschaft  gefundenen  Zaiden  zeigte  sich  nun  eia 
sebr  glejcbmiseigeB  Sobwanken  und  iwar  «tfsA  siob,  daaa 
die  niediigen  Zablen  sich  bei  Scbwangeren  ftnden,  4fo  spUer 
Kndwn  gebaren,  die  fadbereabei  sobdwn,  die  Mldchen  geboren 
hatten.  Von  dieser  Zeit  nahm  ich  im  Voraus  darauf  Rücksicht 
Uüd  schrieb  das  muthniassliche  (iescblecbt  jeder  Beobachtung 
bei.  ich  habe  auf  diese  Weise  50  Mai  das  Geschlecht  voraus 
bestimmt.  Bei  diesen  ÖO  FlUen  wurden  23  Mai  Knaben  und 
28  Mal  MAdcben  geboren.  Bei  erstem  ergab  skb  ak  Frsqneni 
des  Pötalpuises  im  Durcbscbnitt  124,  fibr  die  letsteren  144, 
und  da  ich  nach  10  Secunden  zählte,  so  l  ind  ich  tin  Knaben 
am  hauhgsteji  20,  seltener  21,  sehr  selten  (4  Mal)  22;  für 
Mädchen  fast  regehnässig  24,  seltener  26,  nur  1  Mal  2d. 
£in  Mal  aber  liess  icb  bei  23  die  Diagnose  gans  ofci,  um 
micb  Iteiner  Tiusebung  aosiusetaen;  es  wurde  em  MMdm 
geboren.  Diese  Geschlechtsbestimmung  fand  gewöhnhch  emeo 
Monat,  seltener  2  —  3  Monate  vor  der  Enti)indung  statt  und 
wurde  immer  erst  nach  mehrfacher  Untersuchuug  festgesteüt. 
Eane  &kläning  fOr  dieses  auffallige  Factum  wird  wolil  schwer  zu 
inden  sein;  gesidiert  wird  aber  die  BeobocfaCnug  nocb  dadureb', 
dass  audi  nacb  der  G^mrt  der  Ms  bei  Mftdchen  nocB  um 
ein  Merkliches  höher  bleibt,  als  bei  Knaben;  ja  dieser  Unter- 
schied macht  sich  in  geringerem  Grade  und  weniger  coustaut 
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durch  das  ganze  Leben  geltend.  Uni  sich  aber  keiner 
Täuscinuig  aaszaseUen,  niuss  man,  nnd  darauf  wUl  ich  noch- 
oiih  ^auftnürksaia  macheD,  vor  dem  Begnm  der  Geburt  onler- 
siidieii;  iedenfalls  ist  dieser  Punkt  einer  wskeren  V«rMg«ig 
Werth  und  dann  wird  es  sich  herausstellen,  ob  auch  A«h 
naiiuien  von  der  Regel  vorkommen. 

Neben  dieser  wechselnden  nnd  conslanlen  DifTeren/.  m 
der  Schwangerschaft  kommt  noch  eitie  fernere  wechselnde 
¥erinderang  in  der  Frequenz  dbs  Ftalpulses  wfthrend  der 
Geburt  ?or  und  zwar  hingt  dieselbe  von  dem  Anfltreten, 
der  Dauer  und  der  Intensität  der  Weben  tdi.  Ewnedy, 
Ritgen,  Naegele,  Kilian  meinen,  dass  durch  die  Wehen  die 
Herztöne  geschwächt  würden  imd  erklären  sich  dies  auf  ver- 
schiedene Weise.  Einen  Einifaiss  derselben  auf  flie  Zahl  div 
SehHge  Uugnen  sie  ganz.  Erst  Stak»  sfiblte  die  lierstfine 
w9hr«nd  der  Webe  genauer  und 'kommt  zu  dem  Reeultate, 
dass  sehr  kräftige  Wehen  dieselben  verlangsamen  oder  ganz 
sistiren  können,  dass  sie  nber  bald  sUirktr  und  fre([i]riiter 
wiederkehren.  Deshalb  behauptet  Carrirre  und  Depaul^  der 
m  sentem  Tratte  de  ratt8Cttttat.'0bst.  diesen  Punkt  am  au»- 
Ittiriicbsten  besprieht,  meint,  dass  im  Beginn  eme  Steigerung, 
dann  eine  Verlangsamung  und  mit  dem  Aufhören  der  Wehe 
wieder  eine  kurze  Beschlennigurilg  stattlinde.  Genauere  Unter- 
snchuugeii  sind  später  nicht  wieder  angestellt  worden  nnd 
die  Schwierigkeit  derselben  erklärt  die  Vei*schiedenartigkeit 
der  Ansiebten  genQgsam«  Nicht  jede  Kreissende  kann  leicht 
wihrend  der  Wehe  untenncht  werden.  Unruhe,  Schreien,  / 
ehi  bedentenderHängebauch ,  eine  ungünstige  Lage  etc.  bindern 
oft  sehr,  ja  machen  eirie  genaue  Beobachtung  Lininöglirh. 
Besonders  gut  eignen  sich  dazu  die  Frauen,  bei  denen  die 
Herztöne  sehr  laut  gehört  wurden,  deren  Leib  nicht  sehr 
ausgeddmt  Und  deren  Baucfadecken  nicht  so  dick  sind.  Auch 
BuscuHirt  man  am  besten  mit  dem  blossen  Ofar.  Bei  den 
von  mh*  beobachteten  Fillen  fand  idi  nun  Folgendes:  Mit 
dem  Beginn  der  rtehurt.  doch  noch  vor  dem  Aufhritt  regel- 
mässiger Wehen,  steigt  der  Fötal[)uls  gewöhnlich  nur  einige 
ScblSge.  Diese  Steigerung  findet  sich  auch  ausser  der  Webe, 
ist  aber  nicht  ganz  oonstant  und  zumal  dann  nicht  zü 
beobachten,  wenn  der  Wasserablhiss  vor  dem  Emtritt  der 
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WebeD  erfolgle.  —  Werden  dann  die  Weben  regelniäsug, 
so  heobachtPt  iiihii  eine  Re»chi(Miiiiguüg  des  I^ui^  vor  jeder 
Webe,  iiucii  che  sieb  die^^elhe  durcb  üarlwerdeu  des  Mutter- 
griBdw  kitadfiaU;  nii  4er  CkMUractMO  wird  teaeUw  steigend 
laagBanier  und  *häX  nach  d«n  £nde  demDMn  &  ^mgüe 
Zahl  erreicht  Die  Steigemng  im  Aatog  der  Webe  ist  von 
sehr  kurzer  Dauer,  die  Verlangsaiiuuig  dagegen  erstreckt  sich 
auf  tlie  ganze  Uauer  der  Wehe  und  v^aiirt  auch  nach  dem 
Aufliören  der  (^oulractiau  etwas  iort.  Je  intensiver  die  Weben 
sind,  desto  mehr  Mi  der  Pols  und  desto  iüiger  dauert  ea« 
bis  er  Bur  Nenn  luröekkefari;  je  achwiehar  die  Wehen  aindt 
desto  weniger  wird  der  Puls  verändert  Lange  daoemde  eher 
schwache  Wehen  rufen  oft  uur  ein  Scliwaiikeu  der  Puls- 
frequenz hervor,  ohne  ein  rontiniiirhches  Fallen  zu  effectuireu. 
Bei  Krauiptweben  erstreckt  sich  die  Verlangsamung  auch  auf 
die  WebeqMuae  ana  und  man  kann  ana  den  Pnlaiarhiltniaeen 
einen  SeUiiae  anf  den  Grad  der  durah  die  Wehen  gealftrtan 
Ffltaicimilation  madiea  Benn  nur.  diese  anhaltende  Ver- 
lau|;sanjung  ist  es.  weicht;  nlJein  eine  Gefahr  für  da&  Kiinl 
involvüL  Mit  dein  Wasseralilluss  wu'd  der  Puls  auch  in  der 
weiwnireien  Zeit,  noch  mehr  aber  während  der  Weben  ver* 
langsamt  Die  Diflereni  Tor  und  nach  dem  Waaaerahfluaa  iat 
nicht  sehr  betfichlüeh,  nimml  aber  an,  je  mehr  aich  die 
Geburt  ihrem  Ende  naht.  Der  Untersehied  in  der  Pulafrequenz 
ausser  und  wain  end  der  Wehe  hetragL  gcwohiiiich  nur  1  und 
2  Schläge  in  10  Secuudeu,  seiteuer  3  —  4  Schläge,  eui  Mal 
fiel  der  Folalpuls  hei  einer  Gesicbtslage  von  20  auf  12, 
Letaleres  sind  im  AUgemeinen  aekane  FAUe,  haben  aber  aelbat 
bei  lAttgerer  Dauer  keiBe  gefthrlichen  Folgen  fiir  daa  Kind« 
wenn  die  Verlangsamung  nicht  auch  in  der  Wehenpause  bleibt 
Noch  hl  einem  anderen  Falle  pinp  der  Puls  während  heftiger 
Druck  wehen  von  128  auf  8U  und  zwar  ahwecbselud  eine 
ganze  halbe  Stunde,  dennoch  wurden  beide  Kinder  ohne  ein 
Zeichen  von  Sehemlod  geboren  und  athmetan  iurftSUg.  in  beiden 
Fallen  war  der  Pub  auch  in  der  Wehenpauae  adir  laogaam. 
Ich  kann  nach  Obigem  die  Behauptung  von  Sohwain  nicht 
i^t*^la^lgen,  dass  in  allen  Füllen,  in  wciciien  der  Gehurtsact 
ni<'iii  störend  in  das  FötaUebeu  eingreife,  so  dass  die  Frucht 
ohne  Spuren  Yerzatiger  Athamnolh  und  v4Uig  lehenafriach 

*  Digitized  by 


für  GeburUhülfe  in  Bertin.  X71 

zur  Well  komme,  dii»  Freqiit  nz  des  fötalen  Ilerzädiiages, 
abge^ebeu  von  kurz  voriibergehendeD  Modiiicationen,  vom 
irsten  Begina  der  Geburt  bis  zum  Austritt  der  Frucht  u»- 
wImMHä  ^MtUff  kkmho,'  kb  M0  tidnahr  gilKidM» 
dm  CB  I  mc— wfiiiidM  UtH  «Iblge,  «w  9mk  wtM 
«mDgäugbch  nMUg  «t,  da  d«r  KwiilMf,  mm  muk  nwH 
bedeutend,  doch  stets  etwas  gestört  ist.  Es  ist  möglich,  dass 
die  Pulsbesclileumgung  zu  Anlang  der  Wehe  von  einer  Be- 
wegung dar  IhntuMf  die  ich  oft  coostatirte,  herrührt.  Wi« 
db  VeriMMMM  IQ  filiDde  kMood.  i>b  dMt  dmhi  d« 
•Mmm  taflkt  40r  mfamd  d«r  Wate  m  ifcii  iwiiini  mI 
ad«r  Mireel  dmh  AohlaAng  Ten  Kohtoiwinro  in  Bhü, 
scMvM  /II  entscheiden.  Als  Dnrclischnittszalil  der  Pulsfrequenz 
in  der  Schwiuj^sdvül  taiid  ich  104;  lu  Anfang  der  tieiMirt 
ita-  140. 

fdr  die  Ite»  d«r  ftitiiimlilii  ef|iibi  «oh  mb  dir  ^ 
BtolMMlMig  der  Btntlii»  Bim  amäMämi 

Lange  Z«it  hat  oh«  di«  Herffftne  wr  Mr  Umtkmmmg  im 

SchwaiigerscItalL  und  des  Lebens  der  Frnclit  benutzt,  aber 
jedenfalls  würde  man  nach  dem  guten  Anfang  von  Aaegeie, 
Mohl,  iitBäz  und  i>epatii.  uwhr«  I^iilMtfi  daran«  googn 
hitaif  WMW  radn  die  ÜBtanuehing  dar  flttit4ae  madl  Mhf 
ibffflicUMii  wd  ahm  Ibthode  natetnoMawea  waidaD  irte 
Dana  es  ■Atal  nur  «eaig,  das  Qbr  bis  tmd  wieder  anndeflaii 

und  zu  seheUf  ob  di<*  llerzlöne  noili  gehört  werden;  «i.imi 
kann  die  Frucht  immer  absterben:  wdl  mau  iNutzen  davou 
haben,  so  muss  man  mit  der  Libr  in  der  Hand  in  dar 
Mwai^BnaMI,  wihrawl  dar  Qtkmh^  nikMd  md  mamt 

^IbP  ^K^lllQ^t  Ä^^ÄT  ^n0ch^  ^BAMIIS^^  MflÄBffBUfllhÄOi^  lltflld  HMIl  ^l(BH 

IlmItalMi  den  tielwlaiiargaug  attawHiietihallwi. 

Man  kann  danach  zuuacli.sL  wahrend  der  Sehw  ang«;r.st  haft 

1)  die  Lliai^tiüse  der  Schw an^ersciiafl  sichern;  die 
Mamtdo«  wirdcn  hierfür  iKwier  sehr  vielen  Werth  bebaitan» 
ii«ni  aia  mik  am  apttar  ala  iIm  UiatHiiwiiiach  aullrelMi, 
dmi  iia  ^jfw^  Ja  ain  s^anMi  Zncbm  Mid  imal  !■ 
diüflataia  FUleii       htHma  WartlL 

2)  Für  die  Diagnose  der  Zw  ilJi  nusseli  w  inu'  i  schaft 
eistet  die  Auücuitalion  bedeutend  wemger  aiä  emc  gründiiclie 
iwaacre  üntmuebusg.  Dcm  laituoter  hört  man  die  tiantAm 
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des  zweilen  Fötus  nur  schwach  oder  gar  nicht,  und  überdies 
ist  die  Frequenz  des  FülaljJidses  so  wechselnd,  dnss,  wenn 
auch  zwei  sehr  geübte  lleuhaehtei-  untersuchen,  iiiaii  doch 
bald  ein  äberenidtiinmendes,  bald  abweifiieiideB  ResnHat,  je 
nachdem  aich  der  eine  oder  andere  Fötus  bewegt,  ii^ 
kommen  wird. 

3)  Zur  Besliniinung  des  Lehens  der  Frucht  sind  die 
Ih'k/AiiiH'  von  .iussei'oitlendicher  Wichtigkeit  und  sie  gewinnen 
um  mehr  darau,  je  geübter  dex  Untereucber  ist  Nach  meinen 
firfabrungen  muss  ich  behaupten,  dass  man  die  Uenlöoe  in 
den  leUten  Monaten  der  Sehwangersoliaft,  wenn  sie  vartHndes 
sind,  stets  hdrt,  wid  ihr  Fehlen  hat  mich  stets  bestimmt, 
ohne  tnich  zu  tauscheu,  den  Tod  der  Frucht  anzunehmen. 
Ich  nmss  daher  die  Wichtigkeit  der  llerztüne  weiter  aus- 
dehnen, als  man  dies  gewöhnlich  thut,  und  behaupten,  dass 

,  üAr  Fehlen  fär  den  Tod  der  Fracht  spricht  Wie  wieheig 
dieser  Punkt  aber  för  die  Initiative  hei  Operationen  ist, 
leocblet  wm  selbst  ehi. 

4)  Zur  Itesliiiiiming  der  Ka^e  leistet  die  AuscultMfon 
nichts  Siclieres.    Wie  ich  schon  erwäluite,  hört  man  bei 

m 

Quertagen  keineswegs  die.  Herztune  in  einer  quer  Ober  den 
Unterleib  verlaufenden  Linie;  bei  Steisslagen  hart  man  die 
Heritöne  wohl  hSuflg,  aber  nicht  immer  etwas  haher,  und 

uherdies  vernimmt  man  sie  bei  Mangehauch  auch  im  Nutter- 
grunvle.  Bei  liesichtslagen  horl  man  dieselben  gcwölmlicb  an 
der  Brustseite. 

5)  Die  Stellung  isi  aus  dem  Ort,  wo  die  Hentdue 
gehürt  werden,  leicht  zu  erschliessen.  Man  kann,  je  nachdem 
dieseiben  Imks  oder  rechts  sind,  erste  oder  iwette  SchSdellage, 
Steisslage,  Fusslage  etc.  bestimtuen  und  zumal  da  kommt 
dies  sehr  zu  stallen,  wo  eine  bedeutende  Kopi'gescbwulsi 
Zweilel  üi»ei  tlie  Art  der  Stellung  lässt. 

6)  Das  Geschlecht  der  Frucht  kann,  wie  wir  sehen, 
mit  grosser  Sicherheit  nach  der  Zahl  der  Pulsschlftge  in  der 
Schwangerschaft  besthnmt  werden,  wenn  man  die  migegebenen 
Cautelen  beröcksichlitit.  Da  Kualreiigeburlpn  schwieriger  als 
Madtheugeburten  sind,  so  kann  diese  Erfaia im^  wohl  im 
speciellen  Falle  von  Nutzen  sein,  wenn  sie  auch  sonst  niur 
Aufschluss  Ober  die  individueiie  Pulsfreqüeni  giebt 
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Unter  cl^r  Geburt  dajj;rf;«!ii  dient  dif  iieobachtiuig  der 
UifTKiiiue  vurzugücli  dazu,  um  uns  Aui'äthluäh  /u  geben. 

1)  lieber  das  Bc  tili  den  der  Frucht.  Das  Langsamer- 
«enien  der  UentAoe  im  AU^BineiaeD  bedingt  eyie  Gefalir  für 
die  fVuckt«  iveiiD  dasselbe  cottstanl,  niebt  wechselnd  ist,  und 
wenn  es  lebr  bedentend  ist,  ferner  wenn  die  Veriangsamuog 
in  einer  Irfdieren  IV-riodc  drr  tiHiurt,  nirhl  im  Kinscluu  jUlu, 
wo  es  gewöhnlirh  aulüitt,  htalUmdL'l.  Line  dauernde  Ver- 
laugsamun^  tmter  80  Schläge  involvirt  imuier  eine  grosse 
Uefabr  för  das  Kind  und  danach  wird  man  sieb  alleii{  bei 
der  Wabl  der  Zeit  lilr  Anlegung  der  Zange  etc.  nebten*  Sebr 
wichtig  int  die  Freqoei»  des  Fittalpnlses  nach  Repo«ition 
dm*  Nabelschnur,  da  man  aus  ihnen  aUein  eine  innere  Eiu- 
Ueunnmig  erkennen  kaiui. 

2)  Uie  M«MiÜicationen  in  dei'  Frequenz  der  lierstöne 
geben  uns  aber  auch  noch  Aufiichlusa  über  die  Wirksamk^t 
oder  über  Anomalien  der  Weben.  Wie  schon  erwihnt,  ^ 
nifSen  schwache  Wehen  keine  VerindeniDg  des  F&talpulses 
ben'or,  und  da  uns  das  Schmerzgefühl  darüber  nur  unsicheren 
AutschlU2iis  giebl,  so  ist  dies  ein  guter  Anhalle|>unkt;  bei 
iüram|ifweben  datiert  die  V  erlangsainung  auch  nach  der  Weben- 
pause  fort  IHe  Wichtigkeit  der  fkrattae  der  Fmcht  ISr  die 
einaelnen  Operationen:  die  kilnstUcbe  Frähgeburt,  Perfmtion, 
Kaiserschnitt,  Zange,  Wendung  ergiebt  sich  aus  dem  Gesagten 
iMoläDglich.  — 

Die  Behauptung,  dass  das  Nichtvemehmen  der  Hera* 
tAne  des  Kindes  für  den  Tod  deseelben  spräche,,  erregte 
den  Widersprach  meluwer  Mitglieder.   So  bdiauptete  Herr 

KMCj  wenn  die  Gebäranst»lt  auch  liedeuteiul  iu<>lir  Gelegen- 
heit biete,  Srhwnnfrere  zu  au>cuiiin*n,  und  einem  Assistenten 
deshalb  unbedingt  eine  grössere  Ertaiiniiig  zugestanden  werden 
mQsse,  so  sei  doch  gerade  das  Auscuitiren  eine  Unter- 
suchungsniethode,  die  iib  Grunde  nichts  weiter  als  Sorgfalt 
■nd  Ausdauer  erfordere,  und  bei  welcher  grössere  Hebung 
von  keinem  erheblichen  Kinllusse  sein  könne.  Kr  >i'lbst  würde 
eh  mi  iil  wagen,  aus  dem  ld<tssen  Nichthören  dj's  lJ<'r/s*  liia^es 
den  Tod  des  Kindes  zu  diagnosticiren,  wid  könne  auch  einem 
Andern  diese  absolute  Sicberlieit  nicht  sugestelieu. 
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Sur- fit I Iii:  eirw»  Person  iiiilfirsucbl.«;,  dlo  sir'li  i'ur  ytjb;irifuittf»r- 
krank   ausgab,  intlf'ft.s  der  Schwauj^erädiatt  verdächtig 
Hask  reillicher  llebcrieguug  wonis  m,  für  schwanger  eriüärt, 
inieM  wafaraefaeiiitidi  mit  maum  iodtoa  Kinle;  —  ml 
iwiliiimi  g«fcar      acht  WmImo  8|iit«r  «äi  Mbttdn  IM. 

Oip  Di!«nissinn  wandt/-  sich  rfnnri  aiil'  den  Nxlen  Theil 
des  Vortrages,  die  viusclnedene  Frequenz  der  iierzcontraclionen 
bei  beiden  (.eschlechtem  betreffend.  Da  Keiner  aus  der 
GeMUsehift  btsber  acm  Anfinerksamkeit  auf  Hirnen  Poaia 
gsridilat  liittB,  00  konnte  nan  den  Bedbaofatnniten  Bbkh 
jPViMifoiAcffiMKfl  fiksbts  Positifes  entgegnen;  Mms  wandle 
man  doeh  ein,  da>»s  in  dem  Vortrage  selKf^f  m\K  die  Ume^el- 
mSssigkeit  der  trei|uenii  durch  verschiedene  Ursadien  iiin- 
gewiesen  sei  imd  dass  daniM  alletn  sefaoD  e^e  erhebliche 
«  Miwiengkeit  in  der  Bestinmmng  der  nermalen  llentliMglNsil 
'Mrtaleiie.  Herr  j^VwiAaiiA^hi^A^  inelt  indesa  aifae  Befanptn^ 
auAwdd.  nnd  gcaland  alcfiKngtf  ni,  dasa  eine  eniinalige  kurve 

AiiscuUalion  nicht  entscheidend  sei.  Dclme  man  die  Unter- 
sm  hinij;  indess  ;nis  und  wiederhole  sie  mehrmals  nach  iaiigeiTD 
Pauä6n,  so  werde  sieh  die  Norm  ohne  Schwierigkeit  deoüeh 
erwaia«.  ledenfidla  aei  die  Beihe  aeiner  Reohaciilnigien  oecb 
aahr  kora,  indeaa  seitileni  er  anf  diaaen  Pnnkl  adna  kfä- 
meriuamkeit  gerichtet  habe,  a«  es  ihm  erst  ein  ernnffea  wmm 
begegnet,  dass  er  ein  falsches  Gesehleelil  iles  Kindes  dia^nosticirt 
habe,  und  (hes  könne  ehe«  in  einem  Felder  der  iieohachtung 
seinen  Gruitd  gehald  hat)en;  er  Mtte  die  GeaeUachafl,  d« 
Gegenatmd  doreh  Uroiwcfalaug  weiter  tn  farM^ont 

Harr  C  Jf oyar  thailt»  daiaitf  d«o  Aiiaipig  Minea  kfinhah 
beaprochenaD  Falka  von  MaduUarsMvoiii  mpt  (den  er  iBpit» 
in  eilenao  ?ef6flSNitlichan  wiR)  und  iMhm  die  danala  gimtuBltti 

Fragen  wieder  auf.  (Siehe  Sitzung  vom  11.  Januar  1859.) 

Mur  über  die  Art^  wie  die  Uyecatioii  zu  maclian  aai^ 
fiuid  «iaa  km  Diaemion  autt,  teMff»«^ 
AaffinrdMraof  Aber  die  Anwiandng  daa  galwaamniiHhi 
iMraiaa  an  heriehliii. 
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Herr  Senfüebm  hatte  nur  etnen  fbimi  einschlageikdeu 
FaÜ  aus  der  Langenbeck'schm  Klinik  init^ulheiltMi,  dü  dieser 
aber  einen  kleinen  weichen  Polypen  des  liieruä  betrat',  der 
wahnelMiiilich  auf  jede  Art  Jeiclil  liiilornt  worden  ^wäre,  m 
mm»  er  kein  UitMl  ib«r  diese  MeCMe  fttt«i;  äageffn 
spradi  er  aieh  sehr  nae  Lebe  dee  Emaeur  am,  wM,  dm 
wiederholt  Operalionen  an  der  G<4>§miutier  in  der  Klinik 
vorgciHuuuien  wurden,  deren  Erfolge  so  wie  di(^  (ii  lalulovigk^ik 
dea  Verlabreas  eeAbat  dieser  Melliede  bebr  das  Wort  retimL 


Sitsuug  vom  12.  April  1869. 

r 

Die  SiUung  begann  mit  einer  längeren  Discnssion  »"ib^r 
den  vom  Secretair  gesteülea  Autrag:  Die  Kedactiousgeschäll« 
der  fteeeiiacbeft  wieder,  wie  friber,  durch  einen  Rcdactions- 
ewaeeiiip»  leiwiieii  n  teseii.  Naekdem  acldiesslioh  die 
Zwteelmiae^lMil  deeeelboB  enarlamü  ww,  edhritt  nuai  tiir 
Wahl  der  Mitflieder,  und  es  wurde  bealinnnl,  das»  der  zeitige 
Voi^f .111(1  im  Verein  mit  Ilm*n  Vtrchow  dies  Amt  über- 
nebiueu  i^oile,  so  dass  die  ilcdacUun  von  jetzt  an  von  den 
Herren  Ma^,  Martin,  KM^fwmm,  L.  Maifmt  und 
FardbMi  yeawiialÜiBh  AmbwiiI  wenieo  wird. 

HaiT  Kanffmmm  eriMt  aieb  dM  Wert  m  falBniAv 
CMurtsgeschiehte : 

NabelscbiMj  nun  schlingung  als  üeburtshinderniss. 

Frau  K,^  xuui  engten  Male  sdtwanger,  liess  mich  in  der 
*  Macht  vom  Min  mlen,  da  die  WelMü  seit  längerer 

2eü  im  (;a«g»  wwaa.  Ich  ted  bei  der  «oliidwnlea  22 jilu^Hi 

Cdea  MsItemMiiid  leUweit  gcöflbel,  den  KepT  ia  eralar 
im  Beckeneingange,  normale  Beckenliguralion  imd  kräftige 
Wehen,  verHess  sie  daher  wieder  mit  tler  iMabnung,  Geduld 
zu  haben  und  alle  Veranlassungen' zur  Aufregung  zu  vorineidea. 
Die  firöfTnung  des  Muttanmiiidee  gmg  langsen  too  Statten; 
enH  w  4  Uhr  lüaÄMiltii^  epraii§  die  Bim,  md  der  Kopf 
tm  Bit  iiiawfliai  Wehen  bis  nm  BbckeMisgange  herafe»,  w» 
er  boWigÜeli  stehen  blieb,  bei  jeder  Wehe  vor^epreKst  wmxl«, 
gegen  den  Schlots  dci'selbeii  uhder  zurnckASKh  imil  liart- 
■ecki^  im  affarjuttn  iHHrckuMiieer  verbiusbf  (jime  die  Dreluiii^ 
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»  den  ywJea  n  kmerkieliiywi;  diW  wwide  «r  w  «o 

wdl  IwrabgetrielMii,  am  mtm  ttirkem  Dnibk  wt^mlkmm 

aiiszuübeii,  dessen  S|iaiiiiuii^^  vielleicht  das  Zui  fii  kweiclieii 
des  Koptes  eikiail  liütte.  Dies  Vor-  und  ritu^kwdibije wegen 
beobaohiete  ich  eine  Stunde  kog  und  konnte  msk  xm  Zai^iB- 
uniAtnuitfr  nieiit  caUMslilieMeii.  da  dwNsbm  Mba  DOiitin  ii^ 
dieatioii  daM  foffhaiideii  w:  kiif%B  Watai,  hnwiflirlMi 
Kopf,  Leben  des  Kindes,  Itäne  beeoDdemn  Schnncrieo  oder 
Aufreguuij:  der  Mutter,  keine  Blutung.  iiidess,  als 

der  Stand  uuveränderl  derse!l»e  bliel),  legte  ich  die  Zange 
an  und  entwickelU;  mit  leiciiter  Mühe  den  kkincn  Kopf,  nn 
dem  mir  sofort  der  Gnmd  des  UindemisseB  an  einer  xweifiKb 
strangttlirend  om  den  Hals  gewickelleD  Nabelacfaimr  denllkk 
mirde.   Eine  L^taong  Ober  den  Kopf  war  iikdit  an  bevrerli- 

fetelligen:  ich  Im  iiiühle  mich  daher,  eine  Scidiuge  uher  die 
Scliullei*  /AI  sli'eit'eii,  w&s  auch  gelang  und  da  iu  der^^eibeu 
2eit  eme  krättige  Webe  eintrat,  ao  wurde  der  Rumpf  gebaraa 
nnd  die  Nabetechnar  vor  den  fiescblacblttheita  der  Mailar  • 
dem  umgedrditeB  Kinde  Ober  den  Kepf  geecbobeii.  Bea  dar* 
aoAirt  angestellten  Untersnehnng  fand  neb  die  Plaoenia  im 
Muttennuiide  hegend,  uo  ich  sie  vorläulig  hegen  hei»s  «uW 
Stunde  später  entlenite. 

Herr  Jl.  will  nun  dies  Verbältuisa  ab  eine  Indicatjoii 
lor  Zangwwnlegaag  batrachlet  wissen;  gastebi  indeaa,  dass 
er  selbst  in  dioBem  Falle  die  Indicalimi  erst  naeb  gMfhshimir 
Operation  gestellt  habe.  Gr  wirft  die  Frage  auf,  ob  «a  »öglicb 

ist,  aus  anderen  Erscheinimgen  das  Sai-liverhältniss  vor  der 
Geburt  fpstausteUen ,  d.  b.  t>\)  es  niöghcii  ist,  eine  m  kurze 
Mabeb^duiur  oder  eine  dahin  wirkende  LlmscbUngMog  derselben 
var  der  tiebnrt  in  efbeman?  ttaas  Krafa  baantifartal  er 
theoreCisob  mü  Ja  and  iwar  soa  folgondem  Grande:  JadattlH 
mOase  sieh  die  Zemmg,  die  das  Kind  aorOakhake,  ebenes 
indereii  Ende  dos  Stranges  ull'enharen,  wie  am  vur- 
ruckenden  Theile:  namlicii  an  der  Stelle,  wu  die  Nachgeburt 
an  der  Uterinwaod  leataitxL  Contrahii'e  sieb  ilie  Gebänuutlsr 
and  Obe  einen  varwirta  treibenden  Braak  auf  daa  Kind  ara, 
ao  werde  dieses  sieb  so  weit  Yafbews^an,  wie  die  JLtaiga  der 
fiabebMtenr  gestattet;  hierbei  kfiime  Mne  gerrang  der  Nabel 
schnür  stüliliiiden ,  denn  dei*  ganze  (^ebäimulteigrund  siehe 
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sich  gleit hiiiässig  ziiaaituüt  it  und  treibe  den  Inhalt  nur  bo  weit 
vor  sich  bei',  er  sich  fi6tt>«t  v«rwärU  Jiewege:  Also  wälireod 
dff  Welle  YOB  Anfang  ao  eise  ZMing  an  Maeentar- 
alwUe  n  «cfaea,  encMne  ans  dieeem  Gründe  nologiscb. 

Aaden  Yeriidto  es  sieh  gegen  den  Sehlose  der  Webe. 
Wie  die  Contractioiieti  zuerst  im  Gebärmutlergruiule  begannen, 
Uiul  Ii  i[«asi  periälaltisch  anf  ilie  unl^'ieii  l*artl(  n  liu  tpllaiixleij, 
'60  würden  sie  auch  zuerst  im  Gründe  eriüücben,  und  in 
diesem  ZeitjMUikte,  meint  Herr  iC.,  kOmie  ema  aufmerkaane 
IblerMMiiiidg  gewlaa  «iml  EmwIrtoneliDOg  einer  beelnnmteii 
'BtoUe  der  CteMrmiiNer  nachweiMn,  die  erat  jetst  dadorcii 
entstehe,  dass  der  l>ei  der  Erschlaffung  wieder  etwas  in  die 
Höhe  bleigeiide  (id)  i DiuihTgiuiul  an  der  IMaconiarslelle  das 
gespannt  daran  häjigeiide  Kind  mit  sich  zunickzieheu  müfise.  * 
FAr  diese  Anschauung  stimme  wenigatena  die  Beobachtung,  die 
er  in  diesem  FaUe  wiederholt  gemacht  lu  haben  bebaoptet, 
dva  der'  im  AnCang  der  Weh«  herahgctriebene  Kopf  nidit 
erst  nach  Abhiuf  derselben,  sondern  noch  wälirend  der  Dauer 
derselbeu  wieder  zurückweiche.  Kt  ntlitel  nun  die  Frage  an 
die  Geseüsctialt,  ob  diese  Üeobaohtuug  «»chon  von  einem  der 
Ammaeiiden  gemacht  sei,  wd  wenn  sie  aidi  als  ihatsächiich 
famnaalelieB  aeUte,  ob  sie  nnsweiftlhaft  Ittr  eine  Nabelaebnar- 
nertung  spreebe  lud  den  Ciebnttcb      Zange  indieiro? 

Herr  Paasch  uinunt  das  Wort  und  bestätigt  die  Ansicbt 
des  Vorpedners  dureh  die  Schilderung  einer  Gebui-t,  die  im  ^ 
WesenÜicheu  denseliieii  Verlauf,  wie  die  vorenvähnte  hatte. 
Er  behauptet  eine  Einziehung  des  GabArmuttergmnds»  niid 
MWur  m  Sobioase  der  Wabe  baobacbtet,  ond  daraus  for  d^ 
Geburt  die  JNsgnoae  auf  Zerrung  der  Nabelw^mnr  gcatalt  / 
zu  haben.  Ehie  hinzutretende  Blutung  bestimmle  ihn,  die 
Anlegung  der  Zange  zu  beschleunigen,  niul  mit  geringer 
Austiengung  entwickelte  er  (J< n  Kopf  des  Kindes,  dem  die 
Nabelschnur  doppelt  um  den  Hals  geschlungen  war,  und  .dam 
bei  der  Rxtraetiao  4m  Macbgebnrt  nnmittalbar  folgte. 

Herr  Äfmfin  ffimAn  nlebt,  daaa  die  fieobadmmgsn 
aMigent  genug  sind.    Eine  bekannte  lliataaebe  sei,  daaa 

wnrei?elniä.s8ige  CuuUatliniiru  der  Gehai  inutter  ein  Zunickziehen 
des  Koptes  bevvirkeu  kunutii.  Sei  die  Küi  ze  der  Nabel&chnür 
CiTOiid  desadbe»,  ao  würden  BluUmij^n  nicht  ansblaibea  und 
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&,i  (lio  Vorivüi7iHi|j  sein  siiii  k  sein  müsse .  uni  «mii  \nrkJifh**s 
Hiiidennss  der  endlichen  Austreibung  abzugdieji,  i>o  wüi'de 
er  ^  Iiidicatioii  der  2«ngeiiaiilegoilg  irieht  In  einer  so  zweiN- 
haften  Diagnose  finden,  sondm  warten,  Mb  Halmg  4Kit 
^ebftnntttter  oder  Sebwiehung  des  Kmdet  oder  andere  Umetibide 
die  Zange  erforderten.  Das  geschilderte  Phänomen  sebeine 
ihm  nicht  siiihhaltig  /u  sem. 

Hen*  Hecker  (zum  Hesuch  in  Berhn)  steiU  das  Zurück- 
weichen  des  Kopfes  noch  während  der  Wehe  m  Abrede;  er 
habe  es  erst  nach  dem  Aufhören  derselben  beobacfalet;  und 
derselben  Meinung  ist  Herr  Martin,  der  Uberhaupt  die  Be^ 
zeiehiiuiig  einer  peristaitischen  Bewegung  nicht  gelten  lassen 
will,  (^ontrahtre  sich  auch  die  GehfuHiuth  i  nicht  mit  einem 
Schlage,  so  folgen  doch  die  ein/eluen  Theile  m  scbiieil  auf 
einander,  dass  eine  solche  ZeHdiHereia  nichl  in  fietraeht 
kommen  k^nne. 

Indess  Herr  Paa$eh  wie  Herr  Kaußmmn  wiederholen, 
dHss  das  eigene  Gefühl  iter  Kreissenden  die  Wehe  noch  als 
tol  l  (lauernd  l)ez<'H  linci  hal^e«  während  das  Zuiückweichen  des 
Kopfes  schon  stattfand. 

Herr  C,  Mayer  ist  der  Meinung,  dass  die  MÜüitilung 
des  Dr.  JT.  nm  so  mehr  henehtet  und  geprüft  tu  werckn 
verdiene,  da  bekanntlich  das  Zurückweichen  dee  Kopflas  nach 
jeder  Wehe  für  sich  nlleiu  ein  hA<'h»^t  U!i»iclRMM»s  diagnostisches 
Kennzeichen  der  Nnl)»'lsrlinuni»ti>(  hlingun«p,'en  sei.  Er  wurde 
vor  Kurzem  zu  einer  jungen  Krstgehfuenden  geholt,  wldie  seit 
drei  nach  dem  Abflüsse  des  F^chtwassers  in  Weben 

lag.  In  den  leisten  24  Stunden  wurde  der  Kopf  durch  jede 
Wehe  bis  an  den  Ansgaug  getrieben,  wkb  ilier  nach  jed# 
Welie  Wiedel"  zuiiick,-  was  zu  der  Vennutlmiig  Veranlassung 
gab,  dass  eine  l^njsehlingung  der  Nahelwhnar  den  Gehruisjict 
verzögere.  Da  deullirh  fühihare  Kindest^ieweguiigen  und  der 
Temehmliche  Fdlalpuls  das  Leben  des  Kindes  «artnttre&afl 
machten,  audi  andere  Micationen  lor  Irftnstliehen  Deendigung 
der  Gebort  bei  dem  frormahm  fieckM  nicht  toi^anden  waren, 
so  wurde  dieselbe  auch  ferner  der  Nwur  überlassen  und 
wenige  Siunden  spater  wurde  ein  ausgelragenes  lebendes  Kind 
geboren,  aber  die  vorausgesetzte  UmsclilingUDg  der  Nabelschnur 
hatte  nicht  stattgefunden. 
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Herr  Fiachw  legt  dpr  («cüeilsihart  oiii  enüge»  hiuuk- 
iaiies  AttiM'proihict  vuit  Utfi  Uju>.se  «aines  TfWfithilnritftflifcfii 
vfiir  uad  giebl  dazu  ft^igf^ndt'  Bemerkungen: 

Frau  Sehulimiensfnltwe,  d6  Jahn  alt,  üt  aMi 
i«Miii4  gfeWMen,  imd  hat  Mfaer  nie  an  SerofMn  noch  m 
ätüfi-  Oller  flonetiffea  AasscUlgmi  fr^^n.  Mit  22  iahreo 
verUeiraUiel,  t(el).>r  sie  mi  ^esundrs  Kind,  Avelohes  i»ie  selbst 
10  Monalp  iiühri  t*  uiu]  weiclK^.s  au2»si'r  m  eiuer  ei  was  laug- 
wierigeii  AHgeneiit^üiiduag  sonst  nicht  erJcrankto,  luniindkri 
fluieode  emen  Aueechlag  aafwiea.  kn  Februar  bamtfktp 
Fraa  ß,  am  Habe«  Wananhele  uaterlialb  4er  Warae  «na 
€tWB  (in^eonfoaee  felUiehe  sdimmloae  Hervorragung,  welche 
sich  allm»lig  vor^rägsertr  iiimI  mif  ihn  mih  und  nach  üffi 
ilie  Warze  herum  eiitstandciicji  ;ihulirheii  Wucibeiitiigen  zu- 
ifimmenfloHs,  se  ilass  uadi  «imajii  Jabre  der  ganze  Warzeaä«f 
«ttd  4ie  Wane  aelte  van  dieser  Büdung  in  ümfaiig  mnm 
ZmnlÜuknMI»  Meokt  war.  Die  NfwWtftoi^  ateUie  wm 
mm  graugeUiliebß,  brftckliobe,  3 — d*'  <fi«ke  Masae  dar,  um 
welrlie  aul'  der  Mauaiia  Ijuriiili^  eiru'  j;eil>ljrauidiche  Haut- 
förbuug  üichtliar  war,  welciie  ihrerseits  wieder  durcii  einen  nudi 
dunUereH  nogförnügen  Strä^fen  von  der  gesunden  Ürualhaiil 
abgf^iBiiaC  wivde.  Die  Krattlie  iiiacle  -Aber  keiae  ScbmenM«, 
Mir  laute  aie  ab  und  SU  Jucken  an  4$r  lurankeii  Steife.  Die 
«Mkn>äk#pis6b«4]fiterBUähiing  ergab,  dass  die  ganze  Wiiebeftmg 
aus  Favuspilzen  heslaiid.  Herr  Prof.  Vlrchow,  welcher  die 
Neubildung  uocb  aul  der  Mauiiua  iiailend  sah  und  ein  JStöckoheu 
derfielben  Weitete ,  JmsÜIM^  durch  hohslMS^  mikteakefische 
UemoolMing,  dasa  iiDzei*  Inbalt  FavoapUne  aeien. 
■  Kranke  erhielt  den  Ralb,  durch  lauwarmes  DÜfenfl  die 
Wncherung  losznlteen,  was  auch  nach  wenigen  Tagen  zu  ' 
Stande  |»ebniclil  war.  .Warze  und  Warzenhof  wan'u  unversehrt 
und  zeigten  nur  die  rütbücbe  Färbung,  wm  die  vou  junger 
fi^lidenuifi  bedeckte  Haut. 

MerkaiMig  isi  dieser  li'aU  «Mgea  des  Silnaa  des  Leidena» 
dsM  «Üvend  in  den  gewöhidichen  Wien  der  Kepf  die  9^ 
biikiung  tr^gl,  vun  *wo  bim  «llerdiugs  eine  weileae  Veriweitung 
möglich  iöt  und  auch  «iflers  tiUtltgefnnden  iiat,  war  hier  die 
tßffust  ergrilTen,  ohne  ilass  weder  vorhei*  noch  nachher  eiii 
andefcr  üurperüieä  4>etheiligi  war«   Prof.  Virchow  ecinnene 

18« 

•  Digitized  by  Google 


180 


XIY.  V^ribMiilvagm  4«r  GeMllsduill 


sich  mir  miiea  jungen  Mädchens,  wo  auch  uur  am  Banelie 
sich  Favus|iii2i*  t;iii(lt'ii,  an  aiulnvii  Koi  iHastfll»  n  nii  Ii!. 
Dr.  Zander  (Virchow^  Archiv,  1kl.  14,  S.  569  ilg.j  Üieiit 
einen  FaU  mil,  wo  bei  einem  «chtjährigen  Knaben  an  der 
Jinken  Aiigenbniue,  oachdeni  diese  Stelle  durch  eine  Verielinng 
ibgeschflfert  war,  sich  FavuspiUe  bildeten  nnd  fDfart  an,  dM 
das  Waclis«lliiim  fk'r  PIIzp  dadurch  hegünsligt  werde,  wenn 
sie  auf  ein»'  krank«',  uimdr'  llautsteli«'  kouanen;  aii^st  i dni, 
glauhl  er,  noch  besonders  liervorheben  aiu  müssen,  duss  die 
Pihte  auch  der  Zeit  und  der  Hohe  för  ihre  weitere  Entwiekelnng 
Mfirfen.  Das  letztere  Moment  kommt'  allerdings  bei  Fraa  A 
vor  GcltuiiH ,  da  die  Pihse  an  der  Brust  fainreiebenden  Sdnla 
landen  i\i  ihrer  WhcIü  i  lui^ ;  was  jedoch  das  crstere  betriffl, 
Sil  halte  Frau  S.  nie  eine  VcrleUuiig  oder  Sflu  undc  an  der 
gedachlea  Steile  bemerkt,  nicht  einmal  beini  Säugen  des 
Kindes,  was  bei  der  Entstehung  der  Fike  auch  sclion  Ober 
«in  Jahr  vorAber  war.  Hdcfast  auflUlend  ist  femer,  das«  trata 
der  sorgföhigsten  Nachforschung  eine  Uebertragung  der  'Nie 
nichl  nachw  t'i^jbar  isi ,  denn  das  eigene  Kind  der  Kranken 
hatte  keinen  Faviif^  tmd  Frau  S.  jxah  au!"  nelVat?P!i  ausih'ficklich 
an,  dass  sie  mit  anderen  Kindern  überhaupt  nicht  zusanuneu 
komme,  da  sie  aus  Kindern  sieb  nichts  mache.  Schliesalieb 
verdient  noch  Erwähnung,  dass  das  drei  Jahre  alte  Kind  da* 
Frau  S»,  trotzdem  es  aUnichtJieh  bei  der  Mutter  schlier,  nm 
zwei  kleine  linsengrosse  Fa\aöljui  ken  am  rechten  Unterschenkel 
nach  clwa  V4 jährigem  Bestehen  des  Favus  der  Mutler  haüe, 
welche  sehr  hald  verschwanden,  und  dass  seitdem  trotz  Ibrl- 
dauernden  Schlafens  bei  der  Mutter  sich  nirgends  Fms 
geseigl  bat 

Herr  Eauffmann  legt  der  Gesellschaft  folgenden  Fall 

von  Abortus  zur  Beurlheilung  vor: 

Vor  14  Tagen  erhielt  ich  durch  einen  Collegeu  die  Auf- 
forderung, eine  mir  von  firAber  her  bekannte  Fran  m  unter» 
suchen,  da  sie  seit  drei  Tagen  bei  ftbrigem  Wohlbcflndeo 
an  helligen  Metrorrhagien  leide.  Ich  begab  mich  an  ihr,  find* 

me  im  Bette  liegend,  anscheinend  ganz  wohl,  wai-  aber  über- 
rascht, einen  Puls  von  124  zu  zählen,  der.  wie  mein  inz\uscheu 
eingetroOeoer  Freund  berichtete,  sich  erst  seit  12  Stunden 
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so  erheblich  gesteij^cil  lialk.  [ch  erfulir  luin,  d<»ss  Patientin 
seil  3  —  4  Monatffi  schwaiigrr  sei,  an  (\vn  letzten  zwei  Abenden 
heaige  Schutteiirtote  gehabt  uod  seit  acbt  Tagao  so  erheblich 
M  Biut  veriorai  Me,  das«  aie  ddH  wasste,  ob  die  Fradil 
aoah  bei  ihr  wi  oder  nidit  Bei  der  Uotersnchiiiig  fand  ich 
dte  Sebride  heiaa,  am  Bngange  namentUdi  empfindlich,  die 
Gebärmutter  nnsciinierzlialt,  hoihslelioiul ,  geschlossen  und 
bis  '/IM  \uii  zwei  Fäusten  aus^^edelinl,  dabei  einen 

Abgttüg  von  sduoierigem,  ubelriecbeiideni  Blute.  Es  bestand 
aiao  die  SehwaBgenobaft  noch,  nur  war  die  Fraobt  wabrw 
aelMlMi  abfBüMrbai  ud  inTerweaimg  tiMrgesaiigea.  Obwoiil 
danfaMs  kern  Weheo  ToriMmd»  waren,  eo  wagte  ich  bei 
der  bestehenden  Pulsaufregimg  nicht  erregende  Abortiva  zu 
geben  und  rietii  zum  (leissigen  Gcbrauclj  der  lauen  Ülcius- 
douche  mit  der  iuneriicheu  Verabreichung  von  äatzaäure,  om 
anf  dieae  Weiae  so  OBÜd  ak  inögücb  Wehen  wa  eiregeo,  die 
PoftapOhiBg  das  ftnUeodaii  Bliitea  in  beweriutfeiligeo,  und  der 
putriden  Infeetion  tu  begegnen.  In  dieaem  Zuatande  veiliileb 
die  Frau  zwei  Tage  ubne  wesentliche  Veränderung;  nur  da^s 
>i(  Ii  die  Vaginalportiun  erweichte  und  der  Muttermund  sich 
bis  zur  Grösse  einei^  Zweigroschenstöcks  erweiterte,  so 
dass  iob  am  dritten  Tage  mit  dem  Finger  an  den  lahaH 
gelangen  kennte.  Wihr«ad  icb  die  Unterauchang  fomabm, 
Canchte  der  Gedanke  in  mir  auf,  durcb  eine  iniraulerine 
Injection  U'ehen  hervorznruten.  ich  führte  also  das  Mutterrobr 
l^a  Zoll  tti  den  Mutteriniiiul  uml  spritzte  einige  Zuge  des 
Cbamiltenaufgusses  zwischen  Ei  und  Gebänuutterwaad.  ün- 
auttelbar  daranf  trat  ein  sehr  iieaocgnbaerragendar  Znatind 
ein:  Schwindd,  Schwamehen,  beinahe  voHattadige  OknaMKliI 
md  Pttlalosigkeit,  der  sich  erst  nach  einer  Viertelatnade  auf 
einige  Gaben  Liq.  anodyn.  und  entsprechende  Hautreize  verlor. 
Besser  war  die  entfernteje  Wirkung ,  denn  von  Stunde  an  • 
entwickelten  sich  kräftige  Wehen  und  als  ich  vier  Stundea 
^ter  die  Patientin  sab;  hatte  sie  kurt  itivor  den  FMos 
gnberen,  dem  die  Nadkgaburt  indesa  idcfat  gefolgt  war.  Idi 
wwielne  aofert  die  Lflenng,  ging  mit  ehiem  Finger  m  die 
Scheide,  die  mit  Blutcoagulij«  erföllt  war,  und  in  den  Multer- 
aMind,  in  dem  ich  auf  einen  Hand  der  Nachgeburt  stiess. 
Ba  die  BhiUmg  sehr  erbebüdi  war,  neb  kb  den  Unterleib, 
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der  Hoffnung,  die  Nachgeburt  weiter  herahzutreiben,  während 
ich  zu  gleidier  Zeil  niil  efiiriii,  später  nai  zwei  Fingeni  *uii 
'mmm  die  Losung  zu  föidei  n  suchte,  ludess  ich  mmskA  nadi 
iMger  Ariieit  deren  abeteben;  jede  MaMyuhtioa  Teniefcfto 
die  BlutMg,  verarsMlite  der  Frau  viei  Scfanerx  vai  An- 
regung und  idi  stand  sehileealicb  nm  operaüvett  Eingriflen 
ab.  iih  ich  ungefähr  den  dritten  Theil  im  Mullcrmunde  liegen 
föhlle,  ihn  aber  nicht  ahreissen  wollte,  da  ich  fürchtete,  dass 
sich  dauA  der  Uterus  um  die  zurttckbleibenden  %  zusammetk- 
ziebeD  würde,  während  ich  eo  gegentlKilig  heHle«  diMa  dise 
hervormgende  Stnck  die  SchiieaBong  dea  M all»  liin  ilea-  Mndera 
und  die  totale  Expulsion  unterslAtaen  würde.  Ale  a«n  die 
HJutung  eine  Zeitlang;  geschwiegen  hallr.  verlit'ss  ieh  Patientin 
nii(  iler  Weisung,  eiskalte  Eins|)nl/un;^'t'u  zu  iiiat;lieii,  falls 
aich  die  Blutung  wiederholen  sollte.  Dies  wmxle  indes»  riichi 
ttdtbig.  Daa  Allgemeinbefinden  beaaerte  aieb  in  den  aAchaten 
Stunden  und  da  ich  eine  neue  Aufregung  bei  der  unvermiDderlfln 
Piibfrecpiens  edieute,  so  beschränkte  sich  die  Veronlnung 
auf  lejuperiile  Dducheu  der  Gebärmutter.  Am  anderen  Tage 
versuchte  ich  noclmials  die  Fortnaiime  der  iNacbgeburl?  das 
in  die  Scheide  ragende  Stuck  war  zerfallen,  weicli  und  spülte 
aicb  theMweiae  ab,  der  MuttermuDd  war  contraliirter,  Ueaa 
awar  den  untersuchenden  Finger  hindurdi,  doch  musate  iob. 
von  L^wungsversnchen  absteheu,  da  die  Nachgebitft  trott  aller 
liemühuugen  nieht  folgte,  und  die  Frau  viel  Scbinerzen  hatte. 
Und  ebeuiiü  war  der  Erfolg  in  den  uadisteu  zwei  Tagen;  es 
spülte  sich  eine  jauchige  Flüssigkeit  heraus,  untermischt  niil 
Flocken  putrider  Stoffe  und  ea  entwickelte  aicb  dabei  eine 
gengrtaftae  Absloaanng  der  ScbeidenacMomhaut,  die  id  d»* 
durch  entdeckte,  daaa  ieh  einen  Lappen  derselben  filsehlicb 
füi-  einen  Eiliaiitrest  hielt  niul  hei  dem  Versuche,  ihn  zu 
enllei'nen,  die  Anheltuugsäieüe  an  der  Scheidenwand  entdeckte, 
lob  Qbei'gehe  den  Verlauf  der  nächste»  Tage;  das  Betinden  der 
Kranken  hieli  eich  immer  m  deraelben  Weise;  Puls  130^  ab 
und  «1  ein  Schilttelfroat,  dabei  beilere  auTereichtUche  Stunmung; 
iadeae  attmalig  acbwanden  die  Krtfle,  der  Uterus  schien  Thdl 
au  den  Gangränescenz  zu  nehmen.  >>iewohl  der  Bauch  bis 
zum  £ude  uneui^liiidüch  hheh,  und  14  Ta^ge  nach  dem 
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Ahortub   ro^Mibie  em   aaoiW*  Tod  cidui  Leiden  der  Frau 

Herr  tm$ffmaim  ftigt  mm  an,  wekhes  die  Heamng 
d«r  6e»di8dNfl  lel:  W«r  w  redH,  4ii  Ffachffeburt  m  toto 

silzfMi  zu  lassen,  odf^r  hStlp  er  so  viel  davon  nnlternen  sollen 
als  iDoglicii,  odn*  nuliicl»  mit  <ie\valf  in  die  Gebärmutter 
driogen  und  um  jeden  Preis  Alles  herausbefördern,  was  darin 
war?  Er  betoiil»  das»  das  lelile  Mim  unter  dween  Umsttodeii 
.  S8lr  IwiiaiiMhih  cmUaiM  ssl,  ynd  er  mir  mMhcn  den 
ItaidMi  wTftwi  fffa^eu  gvscliwaokt  und  sidi  scfaHasslicii  Ahr 
die  erstei'e  eutschiedeii  babe.  •  • 

Herr  Martin  spricht  sieh  principieU  flür  eine  selbst 
forcvte  Lösmig  der  ganzen  Nacbgdrart  .ans,  die  auch  durch 
den  aufgeregten  Zustand  der  Kranken  nicht  oontFaindkart  sei 

Jedenfalls  hätte  soviel  von  der  Nachgrhiirf  enffemt  werden 
müssen,  als  erreichbar  war,  denn  natürlich  das  Unmögliche 
könne  nicht  verlangt  werden* 

Gaut  entgegengesetzt  urtheüt  Herr  C,  Maytt,  der 

durchaus  dagegen  ist,  die  Nachgeburt  anders  als  wjllig  in  toto 
zu  entfernen  und  ein  Zcncissen  derselben  qicht  bi]li;i!. 
£r^ens  bei  es  meist  sohr  schwer  und  veiietzcnd,  in  eine 
noch  SQ  unentwickelte  Gebärmutter  zu  gelangen,  und  zweitens 
furchte  er,  zuruckgdiliehette  Stücke  4er  Maehgeburt  viel  mehr 
ala  die  ganze,  da  jene  dieselben  Blutungen  veranhiaaten  und 
zu  tieferen  Erkranknngen  der  GebSrmutter  Veranlassung  gäben, 
als  eine  ganze  Narlip;ebiirl  und  nicht  wie  diese  schliesslich 
durch  EApulsivb^slrehuu^un  htrauhgesvorteii  NViuden.  liui  dichc 
aber  hervorziirvifen  und  %n  uiUerstntzen  setae  er  viel  Vertraneu 
in  den  iimca*)iGhen  Gebrauch  von  Seeale  cordut.  und  Eisen 
upd  in  reichUcbe  Injectionen  in  die  Vagina;  bei  schmenhaflem 
Uterus  indess  lasse  er  sich  durch  grossß  Blutverluste  nicht 
abschrecken,  örtlich  nn  denselben  einige  niiitrtrol  zn  appliciicn 
und  könne  den  Erfolg  nur  loben.  Uebq^^f^b  gesteh«;  er,  dasjs 
er  Abortus  sehr  fürchte,  ^id  von  Jeher  gewohnt  sei,  denselben 
iipler  allen  Umslinden  viel  ßljrencer  -zu  behandeln  als  «ine 
normale  Gebiirt. 

Herr  Werfschevier  crwalniL  einen  Fall,  wo  er  in  Geuiein- 
|i«k|j}4^  itttL  .(l«rrn  ^i^ch  föi^  Wo£fee§  naqh  dem  Abgau^ 

» 
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ter  froM  M  euier  in  septbcbn  PMer  iiliapnim  InakM- 

die  inslrumentelle  Lösung  der  Nacligebuit  vorgenommen  und 
durch  diese  Oppr.Uiüii  licii  bedenklichen  ZusUnid  der  Frau 
wie  mit  mem  ScMagis  boieiügi  habe.   Doch  kaoti 

Hw  Kin^vkM%  dioMD  Ful?  oicbl  als  miitmgftlrmii 
betrachtest  dam  er  brauche  voM  nebt  lu  «rwiboon,  daee 
er  aeiii  gamee  Tracbten  aof  die  ViiliMriMMig  der  Nadbgebort 
gerklitel  habe,  und  iu  »lieseui  l  alle,  wo  es  öicli  uoi  eine 
frische  und  nur  durch  eine  eingreifende  (  und  vieileicbt  lethale) 
Operation  aus  einer  wahiächeinlich  seiion  kraalieo  GebänauUei 
ID  entferoendeo  Piaceata  gehandelt  habe»  Mir  mit  inaerai 
'Widerstreben  und  der  mögllchep  Fol^n  eidt  wohl  bewueat, 
davon  abgestanden  sei. 

In  Beziehung  auf  die  er\vahnle  uitraulerine  Injection 
theüt  Herr  Hecker  einen  Fall  mit,  der  die  rnschädUclikcit 
dieses  Verfahrens  ebenso  wie  dei*  obige  stark  ia  Frage  stellt. 
Eine  kleine  schwächliche  Person,  die  wegen  eines  hoch- 
gradigen LongenAdema  und  bedeutender  Resimtionsbesdiwerdei 
durch  die  (7ioAen*8cbe  Metbode  vor  der  Zeit  entbonden  wurde* 

verfiel  sofort  nach  der  Injeclion  der  zweiten  Spritze  in  eineu 
Zustand,  der  sip  als  Steibende  erschenien  Hess.  Die  bislier 
schon  frequente  Respiration  wurde  keuchend,  der  Puls  sti^ 
auf  160 — 170,  und  es  gelang  erst  eingreifender  bejehcadw 
IMandlung  nach  Yerlaur  dner'  Stunde,  die  bedmbUdiett  Et- 
scbeinungen  zu  beseitigen.  Die  Entbindung  indess  war  eia- 
geleilet,  verlier  günstig  und  die  Person  genas  daua. 

Dieselben  Erfahrungen  best al igt  Herr  Martin  der  es 
namentlich  für  eine  Schattenseite  der  Co^en'schen  Mclbode 
htit,  dase  auch  bei  der  grössten  Soigfiüt  nicht  venaieden 
werden  kann,  dase  mit  der  Iqfectionsflüssigkeit  etwas  Luft  in . 
den  Uterus  dringt  In  der  Mehrzahl  der  FsUe  tdie  dRes 
vielleirhi  keinen  übelen  Einfluss  auf  die  Kreissende  aus.  wo 
aber  die  Luft  auf  ergossenes  Blut  ui  dei*  Gebärmutter  tielfe, 
leite  sie  auch  selinell  eine  FäuJuiss  desselben  ein,  die  za 
bedenklichen  Zufällen  Veranlassung  gebe.  So  i.  B.  in  folgendem 
Fklle :  Eine  Person  mit  Terwacfasung  der  hmteren  Wattd  des 
Mutterfaslses  mit  dem  Kreusbeia  wurde  durch  die  Cokm^MStiB 
Metbode  Tor  der  Zeit  entbunden.  Es  wurden  mebiere  Ein- 
s|»ri(2ungen,  jede  von  2—6  Unzeu  geuiacht;  bei  der  dnUeu 
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tafe  nicht  rächt  «mwMwito,  so  worden  die  in|eeii>iiitt 
wiMtorinlt   Nn  stdit«  sieh  «in  «tiiikeiidir  Awflmi  «ni;  h« 

s|iarlichi»n  Wehi»ii  k.nu  die  Frau  endlich  mil  eitiain  faulen 
Kinde  und  Nacligeburt  nieder,  erlag  aber  üiaem  {juUidea 
Fieber.  Herr  Martin  ist  deshalb  van  dir  Anwendung  der 
Cslkmimkm  MitMe  rartahfahoniMo,  and  h&ä$m  ach 
jetH  nur  itow  oliatiKhep  K^holtrs,  dm  «r  nach  Zgfcwnii'i 
forschiage  -wHtlien  GebärintillirwHid  tmd  Miii^D  hadi 
hinaufsc hiebt,  und  \m  zur  Eotwickehuig  kräfiiger  Webea 
Mocao  iässL 


SitEong  vom  10.  Mai  1869. 

Herr  Dr.  Hoppe  aus  Berlin  (  aU  (iasJ)  macht  der  Gesell- 
schaft einige  Miltheiiungcu  über  die  chemischen  Ver- 
hältnisse derKuhnülcL  fir  ted  bei  varschiedeneu  Köhea 
hkr  io  BefÜB  m  aSeD  voo  Ihai  antamwbleD  FMlea  dia  eban 
gemaikaiie  ^Hitoh  aehwidi  aaiiar  ratgiraiid  und  ißanbt  fiali 
durch  Miandlung  derselben  mit  Alkohol  und  Aeiher  und 
nachherige  Prüliuigeii  überzeugt  tw  haben,  dass  diese  saure  • 
Reacüon  vtiu  Ireier  Milchi>äure  lien^brt.  Freie  Pliosiihursaure 
wurde  ao  wong  als  fm»  Buttersäure  gaftmden.  Die  saure 
AaasÜon  veridndHte  es  niaht,  daes  die  afNHrtaiie  GeiiOBUug  dor 
HBcii  beim  Mnh  m  «hier  Tenpentor  swisoben  12«-- 18^  C. 
erst  nach  melireren,  selbst  in  einem  Falle  erst  nach  fänf 
Tagen  erfolgte.  Die  gpoutiun;  (jennnung  der  Mdcli  erfolgt 
beiuuuiUich  durch  die  Zunahme  der  treii  u  Säure  bei  ror-  ^ 
selmsHender  MÜcfasftiiregihning  aaler  der  Zersetzung  f«Q 
Mlhdisiieher.  Da  es  ü*.  getang,  aoa  Kabarifeh,  dw  faufWochea 
aa  dar  Laft  geetandeii  hatte,  noeh  eine  nicht  unheMobtliehe 
Quantität  Milflizueker  zu  gewinnen,  so  schliesst  er,  das»  bei 
der  (JaliMiug  des  Milcbzuckei's.  dor  bisherigen  Annahm«  f'ul- 
sprechend,  ohne  fiüdung  weiterer  Zwischenproducte  sogleidi 

HUcbtitePe  direei  a«a  den  Mdotenher  gahidet  wdrde.  Die 
iMÜgbaauf^  Ofistug  geht  naeh  Ontenaehaogen  vittele  des 
Faiiiaitf»iMwy!rthen  MarfisathmsapfiBNlas  an  abnehmender 

Geschwindigkeit  voi   sich   und  vviid  endlich,   wenn  keine 
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Nimtriinlitn  der  Mum  dyrab  eine  Bm$  tlülMil«  ^hürii 
flie  geMitte  Sfture  wf^ehoben.  A«s  mm  UatonMchnfiai 
leUieist  er,  daes  dieee  AnllielNiiig  erfolgt,  wen»  die  Ftössig- 

keit  etwa  3  Proceiii  Aliichsäure  enthält;  die  Wirkung  der 
Milchsäure  auf  ihre  eigene  Gäiirung  würde  somit  viel  eiiergischer 
Min,  als  die  des  Alkohols  auf  die  AlkohalfiilH'ung,  da  dies« 
erst  snapeodirt  «rird,  «emi  etwa  30  Procenl  AlkeM  iß  der 
Fitaigkeit  eaHudtea  sind.  Da»  CtselD  ist  eio  sibr  empftid 
Mcbes  Reagenz  des  Vor^hreitens  der  Müchsäuregährung  und 
man  katiü  imi  ZuliiiiÜeiialiiii^*  des  Durclileitens  von  Kolilensäuro 
vier  einanderfolgende  Stadien  unterscheiden ,  welche  die  Mikh 
im  Anfange  der  Milchsäuregährung  zu  durchlaufen  hat.  Be- 
kanntlich tritt  nach  einigen  Stunden  oder  Tagen  beim  Stehen 
der  Milch  an  der  Lnft  eine  Periode  ein,  in  wekfaer  die  Milch 
durch  Kochen  vollständig  gerinnbar  wird,  schon  vor  dieser 
Zeit  kann  diese  Gerinnbarkeit  in  der  Uhiv  hcrbeigeführi 
werden,  wenn  ein  .luhaUeiukr  koiileiii>aiue^'oui  durch  die 
Mikh  hindurchgeleitct  wird.  Vor  der  spontanen  Gerinnung 
dar  Milefa  bei  gewöhnlicher  Temperatur  tritt  noch  ein  Zeit- 
punkt ein,  bei  welchem  schon  in  der  lUlte  die  Mücb  AhpcIi 
einen  Koblensainvstroni  coagttlirt  wird,  ohne  dass  vor  dieser 
Kühlt  ii^  iureiielitUKiiung  irt^^nd  eine  (ij'rniuun^  sich  liaK»  wahr- 
^  lag^ien.    Die  (^oa^Milirharkeit  der  Milch  heiui  Ki'iüUep 

auf  100^  giebt  nach  if.'s  Ansielit  den  Nachweis,  dasa  di« 
Milch  nicht  von  guter  Beschaffenlwit  ist,  mag  sie  nun  diesa 
Gerinnbarkeit  schon  beim  Melken  (was  hier  und  da  ToriEommO 

oder  duivh  längeres  Stehen  erlangt  Iiahen. 

lu  iia  \  rril.uitiilt  ii  der  Milch  in  ulh  nen  liciässcu  bei 
höherer  lemiieralur  bildet  sich,  wie  allgemein  bekauot  ist, 
eine  Haut  aus  Caseln  an  der  Oberflache«  Die^n.  Haut  entstaht 
durch  die  Verdunstung  an  der  Oberfläche,  wel^  so  schodl 
vor  sich  geht,  dass  die  Difusion  in  der  Flüssigkeit  nicht  in 
Stande  ist,  diesen  oberfläclilichen  Verlust  mit  der  Mas^e  da' 
Milch  ins  (ileii h^^ewirht  zn  setzen.  Da  nach  //.'s  Kx^erinienlen 
iicli  diese  Haut  aiu;h  im  Kohlonsäurestrume  lMidet|  ao  kami 
die  früher  anderweit  ausytsprooheat  Meinung*  daps  sie  diii# 
fünwirkittg  dea  Swimtoflii  der  l4ift  entstehe«  nicfafc  riffjhligMin 

Um  die  m  frisdier  Kuhmflcfa  enthaltenen  AlhummstoflH 
soweit  sie  im  Scruui  gelöst  sind,  Keimen  Mi  leroe^i,  liai  J£, 
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tmA  «•  TO«  ihm  iribsr  mkom  bflimfe  kimilMiMr  Tm»- 
MMkilei)  bcmiHten  Appmt  IHwb  gemolkeM  Biileli  dareh 

mmn .  gereiniglen  mfüisch^heffi  Hamletter  gepresst ,  und  er 
legi  tlcr  GeseUsehalt  eine  Portion  solebeo  klait>ii  Irisrhen 
Tranasadatos  vor.  Die  so  erhaltoite  Flössigkeit  enthält  den 
glMoben  MÜBhniokergehaU  als  ein  gleich  grosses  Quantum 
der  Milch«  dagegen  enlbüt  sie  viel  weniger  AMmininelolfe. 
Mm  firiritzBB  im  iMbehen  gerinnt  die  klare  frasscrbelie 
Flüssigkeit  unter  Ahsrheidiing  von  Flecken;  durch  Essigsaure 
wiii'ih'  iit  der  grwölnilichcii  T«  iii|>ri  .ifiit  nur  Trübung  tiervor- 
gerufen  und  nur  beim  Stehen  der  Flibsigkeit  bildete  sich 
luich  ein  Paar  Tagen  ein  llockiger  weieaer  Niederschlag  dnreh 
dfo  Vermahning  der  enlhalteM«  S^wre  der  Flüaaigheil  durch 
■ücftnNikergAbrHng.  Ea  sind  aonit  in  den  Portionen  PlAasIg- 
kcit,  durch  Transsudaliou  aus  der  Milch  erhalten,  nur  zweifei- 
haRe  Spuren  von  Caseiii  n«*l)i'n  dtMiüicii  nadmeishtiren  Mengen 
gewöhnlichen  Aiinnnins  enüiaileu. 

H.  untfi^cblc  daa  Verhaken  der  friacban  Milcb,  weiche 
mit  einem  besUmoiten  Volumen  Luft  bestimmte  Zeit  in  Be- 
rAfaruiig  gelaaaen  wurde,  nachdein  sie  vorher  dnrefo  Eracmren 
und  Durchsaugen  von  atinosphärisrher  l.iil't  von  den  ahsorhirten 
Clasen  hel'reil  war.  Ks  zeiüN*  sich  hierhei,  (la>s  mÜksI  tlie 
Iriacheste  Milch  einer  lorUlaiierndeu  Zersetzung  unterliegt, 
Mum  (oriwährend  8aueratoil  aufigenonraien  und  Kohlensäure 
anagssehieden  wurde.  Binnen  3  bis  4  Tagen  entiog  die  Milob 
eaaero  glaaohen  Vohmieo  aimoqihlriaeher  «Lnft  hei  etwa  15^  C. 
den  ganzen  enlhallenon  Sauerstoll.  Die  Qnantität  der  au!^- 
geschtedenen  kohlrnsänre  ist  dabei  grösser  als  die  des  auf- 
genommenen  Saueistofl'es  und  es  zeigt  dies,  dass  die  Milcb 
hm.  dieaer  Zeriegung  aaueratofiarme  Stoffe  bildet.  Dieae  2er-  * 
leging  beginnt  sofort,  aobaM  die  Miidi  gemolken  ist,  whd 
aonk  auch  wohl  im  Euler  schon  vor  sich  gehen.  Dabei 
uinunt  nalnrlich  das  (iewiciil  der  festen  Sluüe  der  Mdch  ent- 
sprechend al),  und  mth  einer  mühsamen  längeren  Reihe  von 
Ulltersucbuugeu  des  Fettgehaltes  ergah  sich  mit  d<'r  Sicherheil, 
die  die  Fettbeatimmiuigen  der  lüleh  eriaaben,  daaa  der  Feil- 
8iMt  der  KW  hei  diaaer  2eraetamig  auofannit  Ana  diesem 


i)  Ktrc^t4>  8  Arohir.  Bd.  IX,  261. 
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Gniode  «cheiteiteD  auch  VeriMhe,  welche  H,  imternommeii 
hatte,  mi  da»  Qt/msiA  4m  m  dar  OttmütA/^  dar  HM* 
kAg6ldien  gerooneiiM  Ga«lii » Um  iMelmg 
der  Milch  dordi  den  «tmosphäriseben  Stiratoff  wird  soft«*! 
unterbrochen,  sobüld  <lie  Milch  zum  Kochen  erhitzt  ist  uod 
üe  üüt  ö|iater  nur  sehr  aUuiähg  ham  i^idmk  der  -Miich  am 
dar  Jjüft  wieder  eiü. 

E»  or^Mbi  «icii  mm,  dm  die  MMch  beni  m 
^ekiier  Zeit  iwei  ZenelimseD  adortlegt,  1)  «Imt  Cttwag 
dee  MildmelMn«  wler  Enleleiiiuig  voB  Milchsäure  ohne  Av^ 
nähme  von  Sauerstod  (diei»c  gehl  amh  luliiu  ihicii  Ifang  lt>rt, 
wenn  die  Milch  in  andere  Gase  ab  «Sauertitair  gebracht  wird) 
md  2)  einer  h(>ni*;en  Oijdation,  welche  die  AlbMHDStoff« 
dir  Milch  iwtnit  JMde  mden  d^ 
fdffatg  ialubirt'  vad  hä  üBraerer  AhhellMg  dee  CwMrotgflii 
wkM  wieder  berforgerufen.  ■ 

H.  hat  seine  Unlersuchuugen  norh  nicht  ganz  zu  Ende 
fSÜhri,  huUl  tiie  aber  bald  gaaz  ver<iUeiiÜidieD  mm  kteaeo. 

Herr  Ab4»rbim6U  beridiiei  über  eineo  If'ail  foe  fira- 
vidi  US  extraulerina: 

Ende  November  v.  J.  nahm  Frau  H&me  meine  BIHb 
bei  einer  zu  erwartenden  F]nliMii(imi(;  in  Anspruch  init  lieio 
Bemerken,  dass  sie  während  des  binües  der  Schwangcr^cüafl 
.fline  Aboabnie  dee  Leibe»  wabrseftommen,  sowie  übeeb«ipi 
in  den  leUlen  Mooetoik  eiM  alIgMMM  bedeitoadp  Abiger— g 

Frau  Haase  ist  84  Jahi^e  alt  imd  als  Kind  immer  gesund 
gewesen.  Di«"  Periode  liatte  sif»  imt  l')  lilüeri  bekommen, 
doch  stets  uiiregelmässig,  meifil  dreiwucheulüch  tmi  helugeu 
Krens,  und  Uoierieibeedmanen,  des  MM  ging  stark  uiMi 
lang  aiihellHid  eb,  bismleQ  wer  mebrere  Moiiele  inilar 
dpeudiM  Hoteiuentt.  Weieeer  Fluae  niefal  feviieiMlia  geweeeo« 
nur  weniger  Sclileimabgaug  vor  Eintritt  der  Regds.  fiteil 
acht  Jalucii  ist  Frau  II.  verheirathet,  auch  uach  (iiesei*  Eeii 
war  die  Menstruation  unregelmdeeig,  IMt  8 — 10  Tage  an, 
Her  sehr  elark«  doeb  etaM  Mmmtmi.  bi  Uebrigen  hefand 
sie  sieb  die  genie  Zäl  hindar«^  «eU,  nur  bette  aie  bba  mmI 
wieder  mit  SfnUverefopAmg  md  MÜweiee  etolrel—itr  Appeül- 
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losigkMt  in  ktepfe«.    Bipe  Scbwangenekaft  war  nie  ein- 
getreten. 

Im  Fehniar  deäseibcii  Jahres  waren  die  Kegeln  aus- 
geblieben und  hielt  sich  Patieutio  seit  dies^er  2eii  für  schwanger, 
da  gleichseitig  andere  Schwangerachaftssymptome,  wieSdiweUung 
ikr  Mate,  Zabniveh  auftraten.  Der  Leib  nahm  an  Umfang 
an  und  nach  4V^  Monaten  ihrer  eigenen  Angabe  stellten  sich 
die  KiiiHpshevvpgungeii  ein  falst»  Anlaii'^'s  Jidi)  und  von  dioser 
Zeit  an  bcgaiiiiHii  ihi(;  Lcidt'iu  Uit-  ijc\vt'giui{^cu  mi  Üiilerieibe 
waren  nämlich  von  so  hefligeu  Schmerzen  begleitet,  dass  sie 
die  Uiftfe  einer  Uebarame  und  da  diese  erfolglos  bKeb,  die 
«iaes  Antaa  in  Auapmcb  (lebmen  rausste.  IHe  Schmenen 
dauerten,  ^wöbnlich  anfaaKend  2 — 3  Tage  und  waren  nach 
ilinT  Beschreibung  kaum  aus^uliallen ;  dabei  Wnul  ein  fort- 
währendes llrangeii  zum  I  l  inireii  statt,  der  Uria  kam  sparsam, 
war  dick  und  dunkel  auiMeber<d  und  nur  Klystiere,  die  offenen 
Laib  benrorbracbten,  venirsachAen  einige  Erleicbterung.  Nacb 
diesen  Anfttten  blieb  eine  groaae  Mattigkeit  und  Abgeschlagen- 
beit  des  ganzen  Körpers  zurück,  bisweilen  "so  bedeutend, 
dass  Pat.  kaum  im  Slauüe  war,  zu  pchen.  Der  Zustand  der 
i:ii*uiattuag>  verbuudeu  uiit  anbaileuder  Appetitlosigkeit  erstreckte 
sicli  bis  zum  October  hin  und  jetzt  hörten  unter  häufig  wieder-  • 
bebreoden  IVaatanÜllMi  die  sohnerriMiften  Bewegungen  auf. 
Mt  der  Mitte  Oelober  empAuid  sie  audi  kerne  KkideB- 
bewegungen  mehr.  Ungeföhr  8  Tage  nach  dieser  Verändprnng 
gingen  (wahrend  der  nachsllbJgeüden  14  Tage)  fortwdlin'iid 
iScbleini  und  Blut  ab.  Die  Ausdebnuog  des  Leibes  verminderte 
aicii,  die  BrOste  irarden  kleine,  dodi  sollen  sie  nocb  BtÜeb 
cntbaHen  baben. 

Halte  IVan  ff»  min  ancb  die  Hoiknmg  auf  die  Gebart 
eines  Jobenden  Kindes  aufgegeben,  so  war  sie  nichtsdestoweniger 
wegen  des  ausblcibeiiden  Geburt.sactes  hesorfzt,  so  dass  sie 
meine  Hülle  m  Anspi'uch  zu  nehmen  beschloss. 

Die  erste  Untersucbiing,  die  ich  in  meiner  Wohnung 
tomabni,  da  Pat.  micb  nocb  wSbrend  des  Becember  besuchen 
keuile,  ergab  mm  folgendes  Resultat: 

Der  Leib  ausgedehnt,  deutlich  eine  in  der  BauchhMe 
gelageiie,  resisteiUe,  hockerige,  beim  starken  Drucke  schmcrz- 
haUe  üescbwulst  zu  liäblen,  welche  sieb  über  zwei  Fulger 
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Akcr  4in  Nabel  Mnaiif  oni  nadt  beidtt  Mfao  ficrthir  «p- 

slreckl,  doch  mehr  das  linke  Mesogastriuin  aiuf&llflai,  itr 
Kabel  Uiclttcrfurmig  «Miigezogeii ,  div  BrnstP  hingen  sclilatl 
herunter,  Milchst^ci^Uau  ulciil  vorbandco,  der  Warzeub«»!  »icbl 
auflaiieod  gelarbt. 

Bei  der  maonaMeii  Unterancbuiig  diiMli  dii  S«Mda  ImhI 
ich  dieaelbe  ivedar  angeachwoHaD,  noeb  ihre  SeeratiM  vm^ 
nebit,  den  IHero«  bedeutend*  gesenkt,  tief  in  die  Sehnle 
hinein  mg  ei  Iii,  die  Portio  viiginali^  ühvr  einen  Zoll  lang,  den 
Miitlenniind  geschlossen,  die  MnUernmndsiippen  glatl.  das 
ganze  Organ  erachieu  mir  voluminöser  oder  vielmehr  ttchuerer. 
bmier  ihm  nach  rechts  imd  oben  eme  harte  «naheon 
aohwnlat,  und  ebenao  war  Wcenate  eine  liarte  j^anfaiMlal 
an  fühlen;  per  amun  war  dieeelhe  ghirhfaHe  dentiieli  «tf  dan 
Masldanu  aulliegend.  mehr  nach  rechts  sich  neigend,  den» 
Finger  Wcitu'nehniiuir.  Üus  AiigenHinhefinden  nni  diese  Zeil 
kidlicü,  der  A^ipetii  massig,  Slubtenileeruiigeti  s&kuiUch  regel- 
aafigaig,  Urinsecrelion  raiGUicb  and  ohoe  flaflahwawiaD,  Ms 
fi,  80,  narmal,  hflnfig  KopfiMtaenea. 

Der  Umlang  des  ausgedehnten  Ubes,  wekhen  ftfa  erat 
4  Wochen  später  mass,  Wüug  «her  1 1  Zoll  (um  den  ISalieJ 
l^emessen). 

Konnte  ich  nun  von  voriUicrein  Mach  dieiieu  Ei-gehnissen 
die  Patientin  anf  das  Ausbleiben  der  erwarteta»  Gebart  «ar- 
bereiten,  Mem  Ich  mir  das  Ilild  eioer  ifaicr  .bnalfllMBdfln 

eKti'anterinen  Sdiwangerscball  varpageMänigle,  «o  kkkn 

deiintieh  7,nr  Stellung  einer  sicheren  Uiagnos«'  (ia^  IviUciiuui, 
ddi»  einzig  nnd  nilein  die  (lewissheil  einer  Sd iwangerscftiaO 
überhaupt  bedingt,  der  totale  ilerjtschlag,  der  zu  meiaar 'jfinii 
nieiit  mefar  wahmehmbar,  aus  der  liwherai  ni^  odiatatirt 
werden  konole.  Nichtodeatoiwwiger  «d&rAe  naeb  deM  ffßmm 
Verlanfe  und  dem  Befunde  ein  solcher  Sofahtts  feiodan  wendm 
und  inil  lierücLsiehligung  der  bereits  10  Monalc  bestehenden 
Schwangerschalt  annähei'ud  aiii  eine  ähdomiuelie  imkerseits 
geeoiilesüen  werden. 

Hiermit  hatte  ich  auch  für  dte  Prognoee  ainan  MnH- 
pnnkt,  miob  auf  die  sUrtiatiache  Zmm— ooamhmg  äter  von 
ff^ckw  gesammeUen  Ffifle  ven  tamdilns  dWfenMis  etfimaad, 
die  bekauQtlich  dabin  ging,  dass  von  132  Fänen  lü  arft 
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%mMm  »dl  Ö6  uil  dam  Tode  mAHm.  IM  Id  «kr 
ThiA  mMm  iMli  »  ^er  «ntos  Zeil,  da  kooK  Riflir 

getreten  und  flicb  kerne  Tendeiu  nur  Aatadndung  kind  gab, 

der  Ausu/iiiu  in  Lithopäiliuubildnn^  vorziihereiteii ,  wenn  nirhl 
dif'  .sjMlfr  so  oll  wieilcrholteii  PentoiiiUdcii,  durdi  liue  la-  • 
ond  Kxteiiäl&i  den  Verlauf  höchst  geßilH'lich  werdeo  üeeMB. 

¥«ID  Ml  Ni  t»  Se.  Deceoiker  find  utar  wehuMrligwi 
Mniimi  eli  Ah^u^  eaier  beMebtlMikeii  Neage  ?oo  ImHmd 

Am  15.  J^imm*  hatip  mich  dh*  Patirntiii  wegen  zri  grosser 
Srhuierzen  ruleii  lash»  u  nmi  bchcliricb  sie  iliest-lbeii,  uls  wenn 
IBl  intiern  auf  der  linken  Seite  e4w»  mit  Gewalt  zerrissen 
epetdea  wüte,  mm  licb  i^uft  m  ihmImmi;  die  fietdimüsi  IMüt 
«MftflMlIick,  tage  belegl  oid  troehen,  Ajipftit  niaht  w-  - 
fcniden,  Neigung  znm  MmlMii,  Striihereleiifnng,  inüfaloigem 
Ür»n<^  fiacli  «lern  Mastdum  l'iils  112,  klein  unil  liitilicli, 
.  dabei  eine  anlialteiuie  Liirulie  und  Angstgelüld,  Haut  (rocken, 
heiss,  Urin  spareaai,  iehmig,  kein  fiiwdss  enthaltend,  üpkiin 
Vt  Gr.  p.  d.  2fll.  «rann  hier  aatecfaiedeiiyD  firfialge,  ao 
dMW  dfo  PMieiHte  sieh  in  grtsaerett  Machwräomeo  vqlfat&Ddig 
frei  Mdte  wd  aocb  ^  ^NlfPleiideii  SehfiMMnwii  nielit  ao 

heftiger  Arl  \v;iren.  Im  \»'j|iuil  dti  nfuli.slen  14  läge  wni' 
eine  aiJgenieine  leHliitiie  ilei»iiei*uiig  sichlbai",  docli  U;»t  jel/l 
eitt  lästiges  ÜriiigeD  Kuni  l'rinir<^ti  mii  geringer  Aheaiidening  eis. 

Me  Meeaig  abdr  das  NaM  Mitte  f  efanur  ergab  mm 
AbDahme  ?on  3  MI,  «m  die  Mitte  ziiiaeliaa  Nabel  «ad 
%mphyse  'fcelrai  der  Uaibag  9  8oU.  Die  iaaere  UatereaGbung 
ergab  glcicht';dis  eine  Senkinig  der  <Te!<rlivNulsl,  der  Uterus 
lag  unter  iin*.  tiej  stehen«!  in  die  S<  itetde  iinieiiirageiid. 

Barr  l'rei,  Ifaräln  liatiedie  Giiie.  die  kranke  bald  daraiii 

♦ 

«d  aiteli  apMer  aaeb  m  beaadna  Md  gleicbiaU»  eiae  Ualer- 
aaelnag  ToraaaelaM«  die  daaaidbe  Re«dlM  liefiN«fiL 

la  4ant  Maaaae,  ia  dem  nan  die  oll  aiedefkdhgaadip 

befligen  I*erilom(rdf*n  aul  dus  Wohlbefinden  der  Mutier  und 
den  OrganiMiais  überhaupt  narhtheilig  ^vnkteii,  wnrhsjMi  unter 
dea  Ersdieinungen  der  <!olli(]n.'(iion  die  l^den  und  (jcfahren 
dar  Paüanlln,  bai  e«iicib  der  Tad  (daüesb  Maotik)  am 
April  «.  i.  «Mgte  (im  16.  MaaMe  dar  SabwaagmcbaA). 
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Am  uIchstfolgendeB  Tage  wurde  die  SeelMi  ki  Gegan 
wart  des  Henm  Prot  Martm  von  dessen  AMistenleii  Herni 

Dr.  Sehdize  geinaehl. 

Bei  Kröllüiiiig  ilei  liaiiclihöhle  duicli  den  KreuzschniU 
zeigten  die  aufgetriehoMeii  Düi  ine  inid  das  scbwarzgefarbte 
Netz  mit  der  Baucbwaud,  xuiual  nach  unten  zu  fesi  ver^ 
wachsen.  Nachdem  der  Darm  nach  ohen  geschoben,  sah  oian 
sofort  im  grossen  Becken  eine  querliegende,  mit  dem  RickMi 
nach  vom  und  oben,  dem  Schädel  in  der  Gegend  der  redtfen 
Weielie.  den  Fussen  nach  links  mul  unten  eingebetlele  Frucbl, 
8  Zoll  gl  üss  vom  Scheitel  bis  zum  Steiss,  in  einei  sdiinierigen, 
gelblich  grauen,  käsigen,  luil  Kalke oncremenleu  vermi^liieii, 
iusserst  stuikeuden  Masse,  den  Beckeneingang  ausüllead. 
*  Beim  Herausnehmen  des  Fötus  aus  dieser  Masse,  welcltts 
ganz  leicht  bewerkstelligt  werden  konnte,  fiel  das  eine  Scheitel» 
bein  sofort  ab  uinl  zeigte  sich,  dass  rd»crli«u|)l  die  Schädel- 
kniM  hen  in  ihren  Verbnidnngen  gelöst  waren,  und  S  erschiebungen . 
einaeln«  r  l  iieile  stattgeiuiiden  haben:  so  waren  die  Stirnbeine* 
unter  die  Soheitelheine  geschoben«  Die  Arme  lagen  an  dem 
Rumpfe  an,  die  Vorderarme  un  spitaen  Winkel  au  den  Ober- 
armen  gebogen,  die  Hände  von  den  Vorderarmen  fast  gelM. 
Die  Kniee  waren  an  den  Baweb  herangezogen,  die  (iescbleclits- 
organe  zeigten  weüiiuben  1  ypus.  Die  Nabelschnur,  in  welcher 
ein  Gefass  und  in  ihm  eine  blutige  Jauche  wahrnehmbar  war, 
war  4"  vom  Nabel  gerissen,  während  das  andere  £ade  m 
die  serfetite  kleine  Placenta  sich  einsenkie. 

Der  M^erall  adbärente,  aus  den  Becken  horauBgeltete  Uterus 
nebst  hinteiTii  Blasen-  und  vorderen  Mastilannwand  erschien 
durch  Adhäsionen  uneben,  zeigte  aber  sonst  die  Verhältnisse 
eines  nicht  schwangeren  Uterus.  Der  Soheidentbeil  etwa» 
dichter  und  länger,  die  vordere  lippe  länger,  als  die  hinlii«»* 
die  OeflhHng  sehr  klein.  Der  Unke  Eierstock -leigt  sicii  mliot, 
dagegen  die  linke  Tuba  melHseitig  verwachsen  und  anscheinend 
iu  einen  schwärzlichen  nnssfarbigen  Sack  auslauleud;  der  rechte 
Eierstock  und  die  recliLe  Tuba  verwachsen. 

Nach  der  von  Herrn  Prot.  Virchow  vorgenommene 
üntersuehmig,  die  gleiohiaUs  tu  keinem  Resultate  föhrle,  leigle 
sich  der  Oterus  bdm  Durchschneiden  in  seinen  IfoshsU^seni 
etwas  verdickt,  die  Schleimhaut  voilstlndig  frei;  die  Imke 
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Tiba  vodickt,  schiefrig  angaehend,  crweiterl;  itte  Fimbrien 
fMlrtft  furbaiideii,  linlw  waraa  sfe  ans  der  ? erwachaansn  Partie 
nklit  harnMnifinden;  ein  Corpns  luteum  weder  im  lUen, 

nocli  im  rechten  Ovarium  bemerkbar,  iu  dem  gameii  Präparat 
ein  grosserer  Gefössreichthiim. 

Häben  diese  Erg<'ljinss(>  nun  aucii  keinen  directen  Nacli- 
«eis  für  die  Keimbildung  dieses  Falles  geliefert,  so  läset  sich 
doch  mit  liemlicher  Sieheiteit  acfaUeseen,  daee  nir  es  hier 
mit  einer  abdominellen  Scbwangerachall  au  Ibon  geiiabt  haheo« 
und  fwar  ging  diesedie  Yom'Pavilion  der  linlum  Tuba  ans, 
>uli  nach  dem  Peritoiiäalcavum  entwickelnd  uml  wahrsdieiiiiich 
ia  seiner  Keini&tältc  mit  der  Tuba  veibunden. 

Bei '  der  darauffolgenden  IHscusaion  wirft  Herr  Martin 
die  Frage  auf,  ob  nicht  der  lAdtliche  Ausgang,  sowie  das 
SecUonsergebniss  ein  actives  Eingreifen  durch  die  Operation 

des  Bauchteclinittes  gerechtfertigt  li;iheu  wurden.  Li  ^fslolit 
zwar  zUf  dass  er  sich  a  pnun  zu  dieser  Operalion  nicht 
habe  entschliessea  konaen,  kann  sich  indess  des  Gedankens 
nicht  erwehren,  dass  unter  diesen  ümstibden  die  Frau  durch 
den  Bauchschnitt  TieDeicfat  gerettet  wäre.  Dass  die  Geschwulst 
ein  Kind  war,  liess  sich  aus  der  deutlich  durchzuffthlenden 
Cesl.'dt  mit  BeslinuiiÜnMl  diagnobticiren,  dass  die  Erkrankung 
der  Mutter  euiun  leLijiilen  Airsgang  nehmen  wurde,  war  voraiis- 
zusehen,  hatte  also  nicht  eine  Lullen lung  der  Ur&aclie,  die, 
wie  ach  später  seigte,  auf  keine  erhebhcheu  Schwierigkeiten 
gestossen  w3re,  vidleicht  das  Leben  der  Mutter  gerettet,  und  « 
soll  der  Geburtshelfer  nicht  diesen  FaU  als  maassgebend  flir 
etwaige  FSlle  belrachlen? 

Herr  jStrassmajui  zieht  aus  dem  Sectionsergebiiisse  den 
entgegengesetzten  Schluss,  dass  die  Operation  dadurch  nicht 
hefOrwortet  sei.  Die  Erscheinungen  am  Kinde  seien  seiner 
Ansicht  nach  Folgen  eines  septischen  Processes  und  Zeichen 
der  Zersetsuog,  und  wenn  unter  diesen  Umständen  die  Er- 
öffnung des  Baueheij  vorgenommen  wäre,  so  würde  ohne 
Zweiiel  diuch  LuHzuUill  eine  vollständige  Fäuiuibs  ouigeleitet 
worden  sein. 

Die  Debatte  «hebte  lieh  hierauf  um  die  f^age,  ob  lUe 
Fäulniss  des  Inhalts  die  Erftlliung  des  Bauches  conlraindicire 
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oder  nicht,  Nich  Analogie  fauliger  Äbscesse  arklärle  mau 
«me  £iitleffiiDg  putrider  Matien  aHerdingB  als  m  wetentidw» 
ÜMMOt  sur  Heihmg;  d«  inde»  Herr  MarÜm  bemrinb,  daw 
er  deo  in  Rede  stehenden  FMu  nieht  als  in  IMniaa  tter^ 

gegangen  bezci(  liin'ii  könne,  denn  «1er  ühelr  Genich  de«! 
schmierigen  Breieg,  in  dem  er  gelegen,  »ei  kUigiich  ilurcii 
die  Nähe  der  Därme  bedingt  gewesen,  m  hms  man  ^V^^^p 
Einwendung  fetten  und  ging  zu  der  Frage  Ober,  ob  niclil  die 
fcereita  eingetretene  Peritointia  die  Operation  in  einer  abaolnt 
lelhakii  ^< nuirhi  lialien  würdet 

NameutlicU  Herr  C  Afayer  vertbeidigle  diese  Amucbt 
und  sprach  deslialb  gegen  die  Operation,  ledenftdla  hille 
die  EntxQnduiig  erat  beseitigt  werden  mtlssen,  und  da  dies 

wohl  scliwcrlirh  gelingen  iiicM-litr,  so  könne  er  überhaupt  die 
Operation  nidit  hilligun.  Dass  Mio  rtiiUmilii^  uuUr  solchen 
Umständen  sich  niclit  so  leicht  hcseitigeu  lasse,  .  habe  er 
erst  kürzhch  in  der  Praxis  seines  Sohnes  gesehen,  wo  sie 
bei  einer  Extraaterinscbwangerschaft,  die  diagnostiGirt  und 
nachher  dnrch  die  Section  bestätigt  war,  uul  einer  energischen 
Anlipliioguse  nichts  ausgerichlet  hälteu« 

Gegen  diese  Anflicht  sprachen  die  Hemn  ifarfM« 
SavM  und  KörU\  scfalieaa&ch  einigle  man  sich  indeaa  dahin» 
daSB  die  Peritonitis  unt^r  Unratinden  ak  ein  HeObestrehen 

der  Natur  helrachtpt  werden  könne,  indem  sie  Verwachsungen 
des  Snckes  uiil  einem  benachbarten  Organe  vei'anlasse. 
dies  die  Bauchwandung,  und  die  AnhtftttOfi  ronstatirt.  so  wäre 
die  Operation  wohl  gerechtfertigt;  statte  sich  diea  aber  nidA 
unsweifelhall  heraus,  so  sei  es  woU  rkbüger,  dc^  Ausgang 
der  NatiH*  zu  öberlassen,  da  diese  nach  statistisdien  Abs> 
weisen  häuiig  Mittel  nnd  ^^'cgc  finde,  den  Fötus  zu  eliminiren, 
und  den  Process  mit  guusti^eyHi  Auagaoge  lür  die  Mutter  m» 
heendigen. 
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SÜmi«  TOB  M.  Ifirf  tm, 

Herr  Bwoth  bUi  Minen  angekündiglen  Vortrag:  Midier 
den  Gebt  der  FröMw^  Kinderspiele  und  die  Bedeutmy 
der  Kindergärten*^  onfer  Vondgung  der  einzeluen  Spif  linittel. 
Derselbe  findet  sich  bereits  abgedruckt  in  der  Monalssdjiilt 
für  exacte  Forschung  auf  dem  Gebiete  der  Sfiiutät«{K>it2tt 
von  L.  Fa^^Mhsim,  Heft  185a 

Herr  Kaufmann  referirt  tiber 

Congenital  extrophy  of  the  nrinary  bladder  and 
ite  eomplications  eneeessfiflly   treated  by  a  new 

plaülic  Operation,  by  Daniel  A^n^h\  iSew-York  1859. 

Verfasser  gebt  nach  einer  kurzen  Einleitung  IUmt  die  in 
Rede  stebende  Misebildung  zu  dem  Falle  tIber;  der  den 
Gegenstand  dieser  Scfarift  ansmacht,  und  den  wir  in  Kflne 

hier  wiederholen,  um  eine  von  ausgezeichnetem  Erfolge  ge- 
krönte Opeialiuu  in  weiteren  Kreisitt  bekannt  zu  machen. 

Patientin,  28  Jahre  alt,  stammt  von  gesunden  Eltern 
und  ist,  ausser  einer  angeborenen  Ektopie  der  Blase  immer 
relalir  gesund  gewesen.  Die  Menses  traten  regelmSssig  ein, 
verliefen  iionual  und  ein  Mrrli'ljiilir  vor  ihrer  Aufnahme  im 
Long  Irland  Collepe  war  Pat.  von  einem  nusgetragenen  wohl- 
gebildeten kinde  entbujuleii  worden»  das  nacli  zwoi^lündigpr 
GcburtsarbeH  todi  snr  Welt  kam.  Das  Wochenbett  verlief 
gOnstjg,  doch  isj)gle  sich  nach  demselben  ein  beginnender  ^ 
Prolapsns  «teri,  der  nach  nnd  nach  so  stark  herabtrat»  dass 
die  Gi'bärmultpr  ausserhalb  drr  Gesrhlechtj«tbeile  erschien. 
Da  wegen  des  Maugels  der  S(b,iiiil»einc  kein  IS  -saiiuni  den 
nelhigen  Halt  fand  und  Patieatiu  hierdordi  gäoziidi  unfähig 
war,  lu  geben  oder  Anstiwignng  in  ertragen,  so  suchte  sie 
AbbflifB  ivres  b^jamrasrnswarthen  Instandes  in  dem  oben 
heieiiteelBB  Krairiunhaasa 

Aus  einer  dem  Original   beigelegten  phutugraphi^clien 
ZeiehnnBg  ersieht  man  den  Grad  der  Ni^fd^ong.  Sie  bestahl 
ehMT  ▼oOsliadigen  Ektopie  der  Hase,  welohe  ab  eina 
dmriidndM»  ashr  empllndüdM»  Fliehe  dieht  «bar  tei  MMdsn* 

18* 
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eirigaiigc  hegmuly  au  desseu  Seiten  etwas  absleUeuti  zwei 
wOtetige  Eriiölioiigeii  dieRndineiile  dor  Sebamllppeii  bmiclHiaii. 
Wir  flbei^gelieii  die  fimzeliilieilai  und  wendoii  «ns  lur 

Operation,  die  not  so  gOnstigem  Erfolge  ausgeffkhrt  wurde, 

<hiss  die  Flau  eine  gcsclilosseiic  Blase  mit  ciigeui  Eiiij^^aiige 
« rluell  iiiul  (hirch  welche  zugleich  der  Schcideneingaiig  so 
verengert  wurde,  «lass  es  möglicli  wurde,  durch  ein  paBseude« 
PflfisaHum  den  GetomullerrorflBil  xurückzuhalteD. 

Die  beiden  folgenden  scbemaüschen  Zeichnongen  geben 
die  beiden  Ade  der  Operation,  die  in  einem  Zwiscfammme 
Vüii  drei  Wochen  ausgelVdirl  wurden. 

Durch  zwei  Schnitte  Ä,  e,  j  und  i',  /,  k  wurde 
zuerst  eiu  Uautlappen  aus  den  Bauclibedeckiuigen  gelost,  der 


!       Naht  Iieilte  per  primam  inteotioneBi 
.  und  drei  Wocben  aptler  ioonie 

*'*         ^  sa  dem  iwehen  Aele  der  Opera- 

^         ^  tion  übergegaij^t^n  werden. 

Zb  dem  Ende  wiirdeii  die  Heiden  seitlichen  Sciinu ir  (Fig.  IL) 
j  —  l  uud  k—^m  verlängert,  der  augelieüte  dreieckige 
Lappen      i»,  k  wieder  losgelöst,  nacb  mteo  geklappt  und 
wf  seiner  wunden  Oberfliclie  die  ^usammenhellang  der  hmkn 


Fig.  L 


in  der  Linie  e,  /  umgebogen  die 
offene  Blase  a  mit  gesunder 
Epidermis  bedeckte;  der  dreieeluge 

Lappen  y,h,i  um  ilc  daiui  wieder 
nach  aufwärts  zuiückgeschiagcn 
und  uuu  die  Vereinigung  der 
losprSparirten  -  iusaeren  RJUider 
g,  J  und  gy  k  yoiigoiommen, 
die  oben  mit  ^nander,  miten  mit 
dem  dreieckigen  zuruckgeklappten 
Lappen  vereinigt  wurden,  so  dass 
eine  omgekehrte  Y  förmige  Nabt 
den  Bauch  herablief,  unter  der 
sich  unten  eine  Tasche  befond, 
die  zum  grossen  The9  die  offene 
Blase  hedeckte.  Die  Vereinigung 
gelang  vortrefflich.  Fast  die  ganze 
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Rändpr  n,  l  und  ?i,  k,  m 
vorgeDoiiimeo,  so  das8  »cMicm 
fich  die  SpiUe  i»  Iiis  n  die 
Scbeide  («)  bend^ging  und  omb 
engen  Gmal  bildete,  der  dem 
kleinen  Finger  den  Eingang  er- 
statte (r  und  den  Urin  in  eui 
vftr^'clegtes  AfloeptAColiiiii  kitelew 
Uk  Yerasnguiig  ging»  wie  gesagt» 
Aber  alle  Erwartung  gut  vor  sMk 
D&t  Gebärrouttcrvorfall  Hess  sich 
leicht  durch  ein  Kautschoiik- 
|>ei»sariuui  zurückhalten.  PaLicnUu 
wurde  entlagsoi  und  stellte  sieb 
secbs  Wochen  spftter  woblbeballeo 
und  gesund  in  der  Kliuik  ?or« 
nachdem  sie  einen  Weg  von  zwei 
Meilen  ubne  Unbequemliciikcit 
zurückgelegt  batie. 


Sitnmg  Tom  7.  Juni  1869. 

Herr  Vtrckoto  xcigt  das  interessanle  Becken  einer  Person 
vor,  die  vor  wenigen  Tagen  ihrer  xweiten  Entbindung  unter- 
legen war.  Die  Anamnese  hatte  ergeben,  das»  schon  die 
erste  Kulluiuhiny  eine  sehr  schwierige  operative  Hülfe  er- 
foideri  batte;  Patientin  zum  zweiten  Male  schwanger,  hatte 
sich  nr  Entbindung  an  Herrn  Dr.  Landsberg  gewandt, 
oMialB  aber  nach  der  CbaritÄ  geachalit  werden,  da  sieb  ein 
ao  antfsiiendas  M issTcriilttBiaB  der  Eo|»f-  nnd  BedtendhilensMnen 
herausgestellt  hatte,  dass  eine  Oberaus  scbw^re  i^Ünndung 
voiauszuj^rlieii  Srlion  hei  der  Auln  ilunp  war  sie  fast 

moribunda;  der  kopi  des  hindes  wurde  untlcis  des  Ccphaio- 
Inhn  fotiahiart  und  eniwiekelt«  der  Körper  des  lündes  folgte 
bdd;  iadew  anmÜtaBiar  darauf  wacfaied  ^  aufs  böduU 
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erschöpfte  Frau,  zunächst  wohl  in  Folge  einir  Meiiteiideii 
Zerrelaaung  der  Scheide. 

An  dem  Tor|$elegtan  Becken,  dae  sich  lieiin  enlen  O&k 
dB  ein  dofdiweg  m  enges  darstellte,  leigte  sich  eine  eelir  * 

auffalleiule  Aburichun«;  in  der  Knochenbildung,  die  sich  durch 
die  EntWickelung  von  iNenliiUJunfren  an  den  verschiedensten 
Stellen  kund  gab.  Wie  au  anderen  Fräparatea  ^ich  iiaufig 
bandartige  UeberbrAckungen  Terschiedener  Gelenke  vorfinden» 
80  teigte  diet  Mparat  durchweg  solche  Ueberbrfickungen  von 
Rnodieninaise,  die  namenCfich  swiscben  dem  lettten.  Lenden* 

Wirbel  und  dem  Kreuzbeine,  und  von  diesem  zum  Sleissbein 
eine  feste  Verbindung  hergeslellt  hatten,  dahb  diese  >»unmt- 
lichen  Knochen  in  eine  starre  Masse  vereinigt  waren.  Am 
dentUcheten  seigte  sich  diese  Neuhildmig  recfatB  vom  ¥ro- 
montoiimn,  wo  eine  starke  Knodienleiste  nach  dem  Eread^ein 
bsrabHet  Auch  an  anderen  Stellen  des  Beckens  war  derselbe 
Process  deutHcli  zu  erken?ien:  die  überbrückte  SynchondrosiÄ 
ileo  pubica,  die  8vtii|>lj\ >js  und  eine  auflallende  \  eren^erung 
der  Foramina  obturaloria  durch  Verdickung  der  auÜiteigenden 
.  Schamheinäsle  seigten,  dass  das  ganie  Becken  von  einer 
Erkrankmig  .befallen  war,  die  man  am  ftgUcheten  als  ArUvkis 
nodosa  beseichnen  kann,  wenn  audi  das  Aller  der  Patientin, 
25  tlalue,  für  gewöhnlich  noch  von  dieser  Krankheit  ver- 
bdhinl  iikibt- 

Em  iweites  Becken,  das  Herr  Virehow  voiiegle,  stammte 

▼on  einer  24jälurigen  Person ,  die  vor  einem  Jabre  entbunden, 
seitdem  an  heftigem  chronischen  Riieuniatismus  in  der  Ch.uite 
behandelt  war  und  schUesslich  an  Phthiais  zu  Cirimde  ging. 

An  dieeem  Prt|iarBt  sagte  sidi  eine  so  bedeMlende  Ab» 

reibun^  der  Planne  und  des  Schenkeikopfes,  dass  letzterer 
.  l'asl  aul  die  Ilällle  reduclrt  und  «o  bedeutend  s«blu\y  i  waj, 
dasa  er  mit  einer  scharfen  Leiste  in  einer  Furche  des  liioieren 
Bmidaa  der  Ptane  articuline.  Dmidi  wageddinla  lumriMge 
AdbMonen  w^r  die  fmle  VefMong  ber^eeMt,  £e  Pteme 
eeOwt  halte  sieh  mit  Bmdegewebe  erf&Ot,  md  bei  A» 
Schliessung  jwler  Spur  von  Eit<  j  ujig  zeigte  sich  docli  eine 
solche  Zerstörung,  wie  sie  uui'  der  Arthfitiff  nodosa  6.  i>icca 
ankommt. 
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'  An  der  (Mits|ireclien<len  Syuchüiidro:>j&  i^cro  Uiaca  zeigte 
sich  deuüieh  me  beginnend»  gtatt«  S|ao8tose;  nicht  durch 
UdMirMungf  ^  im  voHgoi  FMk«  m  die  lümpeA  idktt 
■iebi  IMl  «D  der  OMiflatlioa  mfanwA,  sondm  dmii 
diiteto  fcrwl—rimf;  Berr  'Ptreloiff  wies  damuf  hin,  dass 
dies  die  bediiigciul«*  Ursache  der  schrägen  Verengerung  sei, 
imd  zeigte  au  dem  ?orgeleglori  i^räparate,  bei  dem  der 
Proceei  allerdings  erst  ein  Jahr  gedaueri  bette,  edMNH  die 
AnflUie  der  begineadeD  TerBddelNBig. 

Herr  Mariin  iM'inork!«'  hierzu,  dies  Becken  bestätige 
seine  schon  bei  drr  IJetracbtuii^'  «Irr  il/ecA^rschen  Becken- 
saiiiDÜung  gebssle  Ansicht,  daee  der  Umstaiid,  ob  der  krank- 
machende  Proceea  im  jugendficben  oder  späteren  Alter  auftrete, 
bedingend  fttr  den  Crad  dpr  scbliesslichen  Defonnitit  seL 
Auch  liier,  wo  das  Becken  schon  vollsliliidij^  ausgewachsen 
war,  ehe  die  Erkrankung  einlrut,  wurde  die  Detoiinitäl  nie 
80  erbebiicil  geworden  sein,  wie  bei  jüogerea,  noch  nicht 
ansgebiideteD  Beeken. 

Pas  folgende  Präparat,  welches  Herr  FtreAow  vorzeigte, 

-  war  der  l  terus  einer  kiin^lich  verstorbenen  Person,  an  dem 
ausser  einer  granulären  Excuriation  der  vordenMi  [>ij>|»e  eine 
vollständige  Obliteration  des  iunerea  Muttermundes 
bemerkeDSworÜi  war. 

Ausserdem  erwähnte  er  das  intereesante  Pactum,  dass 
er  bei  der  Section  einer  Ktlinnptischen,  die  von  Zwillinfren 
ungleichen  Geschlechtes  enlbunden  war,  in  dem  enien 
Ovarium  ein  Corpus  biteuni  vorfand,  bei  dessen  vorsichtiger 
Er^^ffionüig  und  finlleening  sich  deutfich  ceigte,  dase  ein  zweites 
didil  danmter  gelegenes  an  derselben  Zeit  entstanden  sem 
nmsste,  dass  also  die  beiden  Follikel  ohne  Zweifel  bei  der- 
selben Berruchtun^  ^oltuislr'n  seien.  In  einem  früheren  Falle 
hatte  er  bei  ZwüJiiigeii  desseib<iU  Geschlechtes  nui*  ein 
Corpus  luteam  entdeckeii  können,^  so  daea  diese  doppelte 
Beobacbtiiog  die  Ansicht  derer  zu  beetätigwi  eofaemt»  die  die 
Keime  vmchiedener  Gesdileebter  dnrobaus  nur  in  getrennten 

Füliikelu  vorhanden  annehmen. 

Hot  jfiiwe  legte  die  irieche  Piacenta  elier  m  wsB(|sn 
Meadfli  entbniiflBen  frm  vor,  die  bereile  wm  SS.  Afril, 
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also  ungefähr  vor  7  Wochen  das  Gefühl  des  BlasenspniDges 
gehabt,  find  snidf  iu  täglich  hedentende  QiiaiUit  Upii  Wasser 
veriorci)  hatte.  Oi)  sich  bei  der  Geburl  aut's  Neue  eine  Blase 
gMtoit  iiaUe,  konnte  nicht  hwlimMt  «rmittatt  fmdea,  4b 
Em  Bk$4  mdA  mo  Anfing  an  ng^gen  ^MMin  war;  dfe 
BetclmflMMt  der  Eihiute  Mess,  die  «i  einer  dMÜMli 
iiins(  liri^henen    Stelle    eine    ei«entliüiiilirhe  snlziue 

entleeruiig  aus  emei'  falschen  Höhle  in  der  Wandung'  «ier 
£ibiUite  herrfllHrlef  swiscben  Cbonon  und  Deeidfia  reflna, 
deren  Emtenz  indeM  nach  so  langer  Zeit  der  erelen  Berttong 
nicht  mehr  deutlich  nachgewiesen  werden  konnte. 


XV. 

Ein  Beitrag  mr  Anatomie  und  Pathologie 

der  Eierstockscysteu. 

« 

▼ob 

I 

Or.  Otto  fiplegelbet^  zu  Gdttingen. 

(Sehiuia.) 
.    Fall  V. 

laefBCs  ejüM  heMer  tfarien  mH  irele  dmellen. 

Tod  durch  Drscboj^fiiug. 

Frau  secirt  am  19.  Febroar  1869  durdi  Hem 
Prof.  BeekfMom,  (Aus  der  Privatpraxis  dos  Herni  Di-.  Wiese. 
dem  ich  die  Möglidikeil,  der  Scction  1»*  i/msdhiieii  um]  «lie  Gt»- 
schwulst  der  Ovarien  zu  untersuclieii,  verdanke.)  Anamnestische 
Momente  kann  ich  nnr  (bigende  geben:  Die  hoch  in  den 
Fteikigem  bcAndliche  Kranke  hatte  mehrere  KMer  gdboren. 
Seit  einer  Reihe  von  Jahren  Ittt  sie  am.  Ovarieneyatoid  vnd 
war  in  der  Behandlung  verschiedener  Aerzte  gewesen.  Die 
l'iiiK  iioi)  der  prös>!t  II  Cvslc  war  drei  Wochen  var  ihrem 
lüde  vQii^uoiiuiieii»  und  dies  war  die  ante  Puaclieii,  dar 
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man  di*»  Krankf»  niilri/o<;:  dffselhe  wiir  aber  wc^qu  der 
cuonueu  Ausiiciiuung  des  Abdomens  absuiut  tioliiweudig. 
Früher  war  eine  Cyste  spontan  diirdi  die  Biuehdecken  auf^ 
gidMiifhiin,  die  Oef&HBg  >alMr  nitdcr  wksilL  _  Tod  in  Folge 

Der  Ofiorirfrfier  Mlnr  ■hgetnifart,  der  Btndi  enorm 
ausgedehnt,  die  unteren  Extremitäten  hedrntend  ödiMiialos. 
Die  Ubei'llächc  des  Ahdcunen»  stark  ^'enmzcll  und  uiiebeb^ 
die  Haut  liier  verdickt  und  eine  Menge  kleiner  flacher  Mpolm 
m  ibt  m  Mta;  ia  der  Wabeigegcpd  ein  flach  hervotrageiNlBr, 
die  Ütifm  m  CMaa»  eehr  fihortrdMer  Kaoteii.  Naeh 
Eröffnung  der  Rauehhöhlc  tritt  eine  enorm  ^a  osse  vielkammerige 
Cysfcnj^csrhwul^l  zu  Tage.  Sie  niinint  dni  ganzen  uiiUreii 
Tiieü  des  Bauclies  ein  und  reidil  nach  ubcu  bis  an  die  unter 
da«  Zwerchfell  gedrängte  Leber;  mir  iitdierseits  lässt  sie  Plaii 
Ar  dio  Gedime.  la  dieser  Pwtie  der  BaucbhaUe.  findat  aich 
ODgefiflir  «m  JEimer  toU  einer  (paobnanien,  eiwettmefaeo 
ascitischen  FKlssigkeit.  Die  linke  Seite  der  Geschwulst  wird 
fast  ganz  vnu  mif  i  du  kw  ludigen  (lystn  eingenommen,  der 
gräeeteii  miler  den  die  ^eubiidimg  zusammensetzenden,  bmxk 
einen  EinBchnitI  werden  aoa  ihr  mehrere  Quart  einer  grftn- 
felbeii  Mbeo,  lihaefaiBjniigen,  wt  iäter  gemiacfaten  Flflai^slMt 
entleert  Die  Geschwulst  ist  sowohl  vom  behiabe  aflgeneitt 
mit  den  Hauchdecken,  als  auch  mit  den  hinten  und  seillicli 
von  ihr  liegenden  Organen  verwachsen;  doeli  laf?sen  sidi  (Vw 
AdhiaioDen  mit  einigem  Kraftaufwand  trennen.  An  der  vorderen 
mtnran  Partie,  mit  seiner  hinteren  Flache  ihr  adhärent, 
linft  der  Utorna  mit  aemem*  Grande  nach  finka  and  ohen 
gerichtet  Er  liegt  grdsalentheUs  in  der  liidEen  Banehaeite, 
ist  ansserordenthch  im  Lilngsdnrrhmesser,  weniger  im  Quer- 
und  Dickeudurcbniesser  vergrüssert:  die  Hyperti'^phic  belnlll 
besonders  den  Cervieaitbeil.  In  der  vorderen  Uterinwand 
haMitt  aich  swei  grammsattehe,  aaharf  gegen  die  hfamrothe 
Itngehnng  ahrtechende,  drannacripto  Inoten;  der  am«  hat 
die  GvBaae  einer  Mine,  der  andere  'die  emev  {baelnnsB«  Die 
rechte,  ebenfalls  verlängerte  Tube  Muii  an  der  Seile  der 
Gebärmutter  m  ziemlich  qucra^  Richtung  nach  aussen.  Sie 
ist  mitab  das  Lig*  kt  »tt  der  Vorderfläche  der'  GeschwuJat 
nrwiohiaBL    An  irai  Ineeeron.  £nde  befindet  aich  eine 
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ffiatenkitgelgrQMe  gesliello  CysU  mä  dMgchftcheiamd  da— 
Wand.   Die  iistie  Tube  wC  nkht  tiilkiifiiidttii.   JUmbio  vmi 

den  Ovari(»u  keine  Spur. 

Die  (iftlärme  gerölhet  und  iüjairl,  scliiafl".  Milz  ebeii^ 
Leber  erschein l  diuch  das  llervorLreleii  der  ciii2elnen  Acim 
m  Form  grober  äiiöt«bc5,  gramilin;  attfMrdam  ist  sie  sterb 
feltig  d^eoerirt,  Nieren  etvas  fsUig»  nigleicfa  kidnt. 
Linkerseits  ist  das  Nierenbecken  liemlicb  erweitert»  rechls 
weni^'<!i';  in  beiden  reiehlidiia'  freier,  goldgelber  Gries.  — 
Lunge  gesund ,  ebent»o  da»  Heiz.  —  Alle  Thrünibuse  der 
Vena  iliac.  aioiiiL  Lymphdrüsen  in  der  Nälie  der  Gescbwnlai 
vergr&ssert,  weich,  um  Tbeil  markig  infiUivi  erschoHKod, 
sum  Tbeil  mehr  grau  und  derb^ 

«  Die  ven  ihrer  Umgebung  getrennte,  unregdmiesig  gestaltete 
Gescbwiilßt  (als  INo.  487Ü  in  der  i)atlMdof».  SauHidimg  auf- 
bewahrt) nuäst  ni  ihrer  grössten  Ausdelmung  in  der  Längs- 
richUmg  sowohl,  als  in  der  queren  fast  2  Fuss,  in  der 
Richtung  Ton  vom  nach  hinten  nagelähr  1  Fuss*  6ie  isi 
ans  einem  GonTolute  von  Cysten  der  versebiedensteo  Grdsae 
aieamiuengesetzt  Links  befindet  skb  die  sehen  oben  erwähnte 
mannskopf müsse  Ht  hlr  glatter,  von  einem  schmierigen 
üelege  und  graulichen  Irl/ ni  iiberzogener  InuciiUadie  und  euer 
circa  l'^  dicken  Wand.  HeclUs  unten  sitzt  eine  etwas  kleinere 
mit  vollkommen  glatter  Innenwand,  in  weh^he  kkine  Gystcfaeo  in 
BAschehi  traubenßirmig  huieinragen.  Im  Gewebe  ihrer  Wand  er» 
kennt  man  »ecundäre  Hohlräume.  —  Diese  beiden  grog$(ten  Höhlen 
sind  vuiistandig  von  einander  gelrennt  uud  oben,  so  wie  hinten 
von  einer  Masse  dicht  gedrängter  Cysten  des  verschiedensten 
Volumens  umgeben.  Einige  wenige  haben  noch  das  eines 
Apfeb,  die  meisten  sind  viel  kleiner.  Der  Inhalt  diraer 
Cysten  ist  zum  Thdl  eme  helle,  stark  gallertige  FNIasigkeit,  die  - 
auf  ein  Glas  gebracht,  zusammenhängende  Kugeln  von  dem 
Aussehen  des  ^'lasliellen  Cervicalsciii*"iiii>  liildct ;  andere  ♦'iilbalten 
ein  (lemisch  \on  Gallei'te  uud  i:Itiei',  uoch  andere  dunkel- 
geerbte,  tröbe  und  sähschmierige  Maasen.  In  den  bMm 
grOsatco  Cysten  ist  der  Inhalt  dOmilteiger,  von  der  Coosiatant 
emer  dftnnen  Leimabkoebniig.  —  Die  grieseren  Hnhbiome 
sind  meist  vollkommen  abgeschlossen,  zum  Theil  aber  sind 
die  Berührungswäude  durchbrochen,  und  die  Räume  couunu- 
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jMna  mit  einander.  Die  kleintfl«  Alveolen  trim  man  euf 

dem  Durchschnitte  der  au  verschiedenen  Stellen  verscliiedeii 
dicken  (1'"—  3*^)  Wandungen  der  Geschwulst.  Diese  bieten 
ganz  da»  Aufielieu  eines  groben  Maäcüenwerks  dar,  dessen  ^ 
Läckeo  von  gnwweiMlIclwr  tiemüch  fester  Gallerte,  oder 
flOMr  MenndiendeB  klaren  oder  getrfliilen  FHlaiiglLeil  erfOld 
md  aswi  ^beil  Tottkomnien  getrennt  sind,  sum  Theil 
nnt^r  sich  coniinuniciren.  Die  Balken  diesci»  cavernübuu 
lieSvehes  iiabtn  verschiedeiHi  Dicke;  sie  bilden  zugleich  die 
Wandungen  der  Hohlräume,  welche  keine  selhatandige  Be- 

.    ^remong  xu  liaben  sctieinen. 

Wie  aelMn  erwünil,  ragen  in  das  Lumen  der  grfteseren 
Cysten  kleinere,  nü  ihrem  gamen  Umfange  oder  nur  einem 
Theile  desselben,  einzeln  odei  m  (.nippen  vereinigt,  hinein 
und  tuiien  dadurch  jenes  mehr  weniger  ms.  Ausserdem  aber 
tal  eine  beträchtliche  Anzahl  derselben  und  besonders  die 
grtssem  anf  ihrer  Innenflioiie  tob  granweiBsen,  mit  sohmaler 
oder  breiter  Bans  aofsiUenden,  knoirfllfinug  an  ihrem  Gnde 
abgerundeten  oder  gelappten,  stellenweise  zottig  erscheinenden 
Wucherungen  besetzt.    Letztere  sind  ausserordentlich  weich 

.  und  saflreich,  dein  iMai  kscJiwiiiinn  älniiicii  inid  zerüiebbea 
heim  geringsten  Diruck  wie  dieser.  An  manchen  Stellen 
acimnen  sie  von  der  Oberflldie  der  Wand  anszqgeheii,  an 
anderen  ans  deren  Tiefe  facrronndringen«  Die  Wand  selbst 
erscheint  an  selehen  SieDen  ^eiefamftssig  fibrös  oder  ist  ron 
vei-schieden  grossen  (Ivstchen  diirchseUl.  Die  Wucherungen 
haben  verschiedene  Hübe  und  m  den  umfangreicheren  Cysten 
die  maanigfacfasle  Form;  in  diesen  sind  sie  von  einer  schmierigen, 
Mit  Fellen  xertrtamerten  Gewehes  vermischten  FInssigkeit 
meist  nnigeben;  die  kleineren  Cysten  fUlen  sie  a»hr  oder 
weniger  VoUstAndig  ans.  Sie  haben  in  der  MKte  einen  dichteren, 
den»  blossen  Auge  rein  biiMl»  utnvebi^  erscheinenden  Stamm 
und  zeigen  aul'  Durchschnillcn  ein  teinraaschiges  Gewebe, 
dessen  LiÜeken  zum  Theil  ziemUch  gross  iu\d  von  einer 
sawseiiehen  scMeimigen  oder  milchig  trüben  Masse  erffillt  sind 
Sehr  oft  sieht  man  linsen-  bis  erlraengrosse  ToBkommen  ge- 
floMosseiie  nnd  mit  Gelierte  gefAllte  BSlge  in  ihren  unteren 
Partien  und  ihrer  Basis  eingelagert,  deren  Gewebe  dadurch 
auseinander  gedringt  wird;  iu  reicblichei'em  .Maasee  lagern 
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solch«*  liiil^r  kl  der  nächslcii  Ijngebiint;  ihn  Wuchpninjjeo. 
Viel«*  von  (lif»s«»n  Tysfpn  f»rsfhcincii  .uilf^rliKM-lieii  uuU  seibst 
wieder  von  Wuclienuigeii  derselben  Arl  eri'üUL 

sidi  Dodi  kkbe,  nn^BBIir  fiiiMi«rane»  OacfaB,  immb  gwHitha 
Ober  die  mm  FUdn  der  Cysten  wlMt   Sie  äod  es»- 

iiclüiH'nd  weich  nud  zerlliossen  hei  Fin«5'onhuck  üf  eine  r  ilmi- 
ähnhcite  Masse.  An  aiidorrii  Sleiloii  wieder  siiid  die  ^oasl 
freien  Cyatouwaoduugen  von  dicht  neben  aioander  liegenden, 
gaoi  kMoiB,dQrcl»diänendenfiftl9flD,  mmiHorte 
dadnrcii,  daee  Tide  diesflr  letilmii  i/tfllaUt  «nd  cmiftmmi 
sind,  erschetnt  die  Wand  wie  eniifref^Hfn  und  partiefl  ofBrirL 
Oder  <lie  I!  l-c  siiul  iiocli  kleiner  und  gehen  dadurch  in  Ver* 
luodung  Ulli  ilu  er  grossen  Anzahl  das  Bild  euicr  röthlicbeot 
wekheii,  grobalveulären,  dwt^h  die  vorhendmen  Lücken  netzail% 
«nchekundenAnllagemQgaafdieCyilaiwaiid.  Der  tedMofanitt 
der  tetüBrai  liett  Iner  ein  feinuMacUges  Cewahe  nrlriinnia, 
dessen  Räume  fon  einer  Uaren  fadenztehenden  Flüssigkeii 
erfüllt  sind. 

M ilvro>ku|»ische  L'ülersHichuug. 

Die  siUartige  homogene  FUiiigfceil  boslebl  ans  wr 
ichldniigeii,  (faefls  in  Fem  ?on  Fideii  und"  SIringen,  warn 

Theii  ii)  der  iinregchnässiger  Kugeln  von  verschiedener 
Grosse  Onaii*  Ij*  uiaassen  bis  zu  0,05"")  iiinl  \om  An^lu  *» 
der  60geuaiiiii<  II  < iolloidkugeln,  eracbeioeoden  6ul»>i  Docb 
koounen  nncb  ikdioidiwigeln  tot,  an  denon  der  leilign  Gharafcler 
in  dem  der  Pariplierie  angedrtnglai  Ecne  neoli  in  «rkamen 
ist  Viele  ton  dieeen  find  durdi  eine  feine  «pmdrtBmnp 
Masse  und  durrli  kleine  Fettkfigelehen  gelnlhl.  Ausserdem 
bemerkt  man  Körnehenkii^eln  luid  -Haufen  in  der  Flüssigkeil, 
tUeine  rundliche  ZeUea  und  ireie  Kerne,  sowie  einige  cyüudriscbe, 
OHl  einem  Kerne  TonolwnB  ZeUen  in  miaiigeif  i^mthK  -~*  Jn 
dan  dftnnflilaaigerfln  uid  iriUwreii  ifA*i**>  fipjfn  aidi  dianftan 
Beelandüieile,  nur  elnd  hier  die  GolMIkugßln  «d  -SSallAn  tdel 
sparsamer,  dagegen  die  Kömcheiili.inrin  \n»\  -Kugeln  zahl- 
reicher. Auch  kommen  in  ihm  freies  i<  etl  in  kleiueii  Tj  upfcheu 
und  grösseren  Kiigelo,  lemer  viele  £iterzellen,  atra|dMaflim 
Kerne,  einiie  grftaaare  .&Uan  mit  Kam  ^nd  KnralilrpmkaM» 
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bisweilen  mit  zwei  Keriieu,-  vor.  Zwisdieu  die^üu  li^blaiid- 
Iheileii  schwiniro^a  mi  eiiieiTi  Kera  Yersehene  Kpithelien  von 
ejlmdmcber  Form  oniber;  ak  hahm  gan  das  Anaaeiien  der 
die  Gjateminde  anaUeidaiideii  ZtSknL  und  wwder  bingen 
ne  noefa  in  Roünn  mBamMii  inid  ptm  danii,  wenn  tob 
oben  «gesehen,  das  Bild  eines  rcj^ehiiiissi^  ueordiu^tcii  klein- 
zeliigeii  i^lalLeiiepiliielä.  Manche  dieser  («ylmderzeileii  erscbeiiteii 
sehr  hell,  zugittdi  erweitert  and  an  ihrem  früher  schmäleren 
finde  kelbig  ansgedelmt;  der  Ueine  Kern  ist  in  dem  dnrdi- 
aidiligeB  Zellennliali  deullieh  erlmmbar  (Fig.  X, 

Neben  den  genannten  Elementen  finden  sich  m  dem 
< lystenhilialte  eine  Masse  eigenlhii«ilich  geslalleter  (.(bilde 
'  (Fig.  Xf  1.).  Sic  halicn  entweder  die  tonn  abgestumpller 
Megei  oder  die  you  unn^peiiiidsfligen  H^iig^n  mit  ciaem  maiat 
kivileB  ond  kmea  Fertaatae;  biaweilea  aber  iai  dieser  aoaaer- 
ordeDtlieli  lang,  dttmi  ond  geacUiiigate.  Viele  haben  eine 
Glockenfonn.  Ihr  Inhalt  ist  hell  duichsichtig,  nnr  dnrob 
\venrj?c  feine  dmikele  Pünktchen  getrübt;  <li<  iionlour  selu* 
ieni  und  scharf,  biswctioi  doppelt  erüdfteuieud,  ludeiii  der 
Inhalt  von  der  begreitsendeu  Membran  sich  etwas  abhebt. 
An  dmn  breiten  Ende  fehlt  jene  Gonloiir  rail  wenigen  Aas- 
nainnen  veOstlüdig  und  ersciMini  letrissen  «nd  lusaaamen- 
gefallen.  Man  bemerkt  liiel*  den  punctirten  Inhalt  aus  den 
(jebiitii  II  in  treten.  Manche  dieser  eniiaiigeüi  *h'y^  Inhaltes 
vuUstöndig  und  es  lindet  sich  nur  die  feine  znsammeugeiijtene 
HiUe  for.  In  den  atnmpte  sowohl,  als  dei|  langen  dihmen 
Forttttsen  liegt' eine  helle,  das  Liebt  sinrk  breefaenib  kMne 
Kogel,  die  ?on  dem  briidte  deutlich  getrennt  iat  ond  aHsaer*. 

halb  desselben  sieh  belindet. 

Ein  Epitliel  ist  an  der  Inncnlliiehe  der  grosseren  Cysten 
meist  nicht  mehr  wahrzuaehuien;  an  den  kleineren  ist  es 
steMm  weise  noch  demiacher  vorhanden.  Die  Zeilen  desselben 
faifami  ^ne  c^iBMselie  oder  atunipflkegeiige  Gestalt,  aind 
regelmässig  an  einander  gereiht,  st^en  mit  ftrem  sehmaien 
Ende  senkrecliL  auf  der  Wand  und  besitzen  einen  granuÜrt«n 
Inhalt  nnt  einem  so  ziemlich  in  der  Mitte  liegenden  Kerne. 

Die  Cystenwände  —  oder  vtehnebr  das  die  kleineren 
liehHmne  eeasehHessende  Geriato,  welches  jene  biMet  — 
bsstchSD  «»  eiaett  dicbleii  BMegewebe  mit  relehHehen  feineH 
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elastischen  Käsern,  in  welrlu's  dein  blossen  Auge  nichf  mehr 
sichtbare  Hohlräume  von  0,112"""  —  0,22^"*"  Ourclinit^sber 
emgebettot  sind.  Da»  Bindegewebe  der  Balken  <|mttt  iiadi 
EseigBfturexuMtE  aaeserordeotfich  auf,  xeigt  bnggestreekte, 
zum  Tkeil  mit  emander  zusammenhlngeiide  Bindegewebs- 
körperclien  und  ni,"issi|^  zahh'oiche  ovale  Kerne.  Gegen  da> 
Lumen  dei-  ll<»lj]j aunie  hin  werden  lelztere  reichheher  luid 
erscheinen  dichter  gehimfi.  Au  vieleu  SteUea  amd  die  Binde* 
gewebakdriMtr  stark  fettig,  manciie  deraeSieii  «leilen  mt» 
längliche  Reihe  kleiner  Fettkdgelehen  dar,  andere  em^temm 
als  rundliche  Aggn^gate  solcher.  Die  die  Ahreolen  begremeode 
Partie  der  Balken  ist  etwas  veiihrhtel  mul  von  den  oben 
be?*rhri ebenen  ('.ylni«liMZeIlen  nnsgekji'iilel.  Diese  sirui  hin  und 
wieder  an  ihrem  spitzen  Ende  aurgebiäht,  ihr  Inhalt  ist  heiler, 
die  Contour  feiner  geworden,  die  Zellen  selbst  einseln  eikr 
in  Reihen  zusammenhSngend  von  der  Wand  abhoben  (omo 
vergl.  Fig.  X,  ^.).  An  anderen  Zellen  fehlt  die  obere  Partie 
der  Menil)r;Mi,  man  sieht  «h'n  Inludl  im  Auslreleu  begriflfen, 
den  stark  ^lünzenden  Kern  in  dem  nnleren  ebenfalls  aus« 
gedehnten  Tlieile  der  Zelle  (Fig.  X,  H,)»  .Dass  diese  Gebilde 
?eränderte  Epithelien  sind,  gebt  daraus  henror,  daas  nie 
stellenweiee  der  begrenzenden  Wand  noch  fost  ansitaan.  — 
Das  Contentum  der  mikroekopisclken  HoUriUmie  bildet  dieselbe 
fadenzieliende,  dnrch  A  sich  trübende  Substanz,  welche  in 
den  *niukru,sk()|iischen  vnrkonunl:  man  iindet  in  ihr  auch 
dieselben  niorpliologischeii  EhMneiite  und  besonders  die  auf- 
*  gebiahten  Zellen  und  glockenföraiigen  Gebilde  emsein  oder  m 
Reiben  lusanmteniiegend  wieder.  .  Bisweilen  sielit  man  vaa 
einer  Seite  des  Alveolus  zur  gegendberlie^Biiden  finiie  bnida*- 
gewebige  Balken  mit  (ettiger  Kntartung  der  Kerne  verlaufe« 
(wohl  Reste  der  Wän<le  znsammenyellossener  Ihddränme). 

Der  rahniähuliche  Sali  tler  der  InnenÜacbe  der  Cysten 
aufsitzenden  Wucherungen  enthält  in  verhÜtmasmäBsig  geriager 
Flüssigkeit  Zellen  der  verschiedeiMten  Form,  vide  freie  Ktttte^ 
die  smn  Theil,  wie  auch  die  'Zellen,  mit  Fetttnfipfchoi  erlMII 
sind;  femer  freie  Fettkügelcben.  In  dem  Salle  der  peripherischen 
Partien  sind  die  Zellen  meist  rnmilicli,  nur  wenige  haben  ein«* 
mehr  gestreckte  und  cylindrische  Gestalt;  ihre  lieme  sind  mit 
seltenen  Ausnahmen  einfsch.  In  dem  den  mütkupen  und  Mma 
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Partien  eiitnoiiiiuenBfi  Salle  dagegen  haben  die  Zellen  fast  all«- 
die  liagiiebe  Form  inil  den  vmohiedemlflii  Variationen  (Fig.  XI.), 
Man  findet  hier  Zellen  vom  Charakter  der  CyUnderepIthelien, 
•ekhe  TOfi  oblonger  Form,  andere  mit  Aueliafem,  spindel- 

förmifje,  auch  k^  ui*  u.ii  li^  und  kulbi^;  <'iidigen<iA:  dir  miuieii 
aaui  selten,  ehenso  Zeilen  niil  lochter/flieii.  Der  Inhalt  dieser 
vielgestaltigen  Zellen  i»t  ein  fein  granulirler,  stelienweiM  mit 
einigen  Fetttr5pichen '  untermiecbter;  der  Kern  gross  und 
MaifeUeB  doppelt  vorbanden;  Kemkorperchen  fehlen  nicht,  In 
maneben  Kernen  mnd  deren  zwei.  Zwischen  diesen,  in  endogener 
Vermehrung  hcgrilTenen  Zdliai  schwimmen  Haufen  ici^elinassig 
concentrisch  zu  einander  gelagerter  cylindrischer  iühI  ovaler 
umher;  sie  bildeo  vollkommen  geachlosaene  Ringe  oder  nur 
Bniohetflcke  aolcber,  und  kehren  das  eine  etwa»  schniSlere 
Ende  dem  Mittelptnikte  des  Ringes  ni. 

Die  Masse  der  Knoten  selbst  besteht  in  den  oherflllfhKchen 
Theilen  aus  Zelipiiliaiilfn ,  dHrehzogeii  von  (hinneii  Biiid«^ 
gewebsbalkcu.  Die  Zeilen  haben  die  Form  der  im  Salle 
enthaltenen.  Spdlt  man  das  Präparat  auf  dem  Ohjertglase 
wiederholt  mit  Waaser  ab,  bis  die  abflieesende  Fiäsaigkeit 
nidit  roeiir  galrilbt  wird,  so  sieht  man  das  Stroma  ein  sehr  * 
wettmaechiges  Netz  bilden ,  in  dessen  Raunten  mir  noch  wenige 
Zellen  zu  eilili«  kt  n  miuI  hi<'  iVw  Haiken  zun achsi  begrenzenden, 
sehr  grossen  hängen  ihueu  mdess  noch  fest  an;  sie  sind 
»  Mngücb  und  regelmässig  an  einander  gereiht.  In  dem  fein* 
alniflgai,  an  rnndlieben  Kernen  reichen  Gewebe  der  Raiken 
•aibit  traten  nach  ZnsaU  von  A  tiinglidie  oder  rande,  gani 
von  Zellen  erföllle  Alveolen  hervor:  die  peripherischen  Zellen 
sind  cylindrii^ch  und  k<'hreii  ihr  .sriini.il»  !  es  Ende  der  Mitte 
der  Höhle  zu,  die  centralen  haben  eine  uuregeimässigere, 
meist  aber  rundliche  Gestalt. 

In  der  Milte  «1  Tiefe  der  in  Rede  stehenden  Wncberangen 
kt  da»  Ralkenneli  enger,  seme  mit  ZeUsn  erfüllten  Riwne 
kleiner,  und  in  den  Balken  selbst  die  Alveolen  zaMr^iclier 
ond  gedrängter,  zii^^ieich  aber  weniger  u!ntan«;reich,  als  in 
der  Periipbene.  Dieselben  sind  kugelig  rund  oder  uval,  bis- 
weilen hing  und  schmal,  selbat  schhiuchförroig.  Sie  henlhren 
sieb  sieilenfweiBe  iwd  scfaeiiMB  mit  eimmder  sn  verschmeiscn. 
Rwe  Msae  schwankt  xwiscben  0,076«'»  und  0,2»,  die 
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längiieheii  messen  von  0,037      0,1     bis  «i  0,076 ■»:0^«". 
In  den  grösseren  sind  die  peripherisclR'ii  Zellen  regefmässiffer 
gelagert,  als  in  den  kleineren,  in  welcUen  aucii  4ie  cyluidiij»4Jie 
Form  nichi  so  aiugeiirägt  ist,  wie  in  erstereu.  Die  schmalsfeu 
lang«»  Al¥eoU  sieUen  -  in       Beg»!  nur  «ine  dnfipelle  ftaifae 
von  Zellen  dar»  Das  zwisdien  ihnen  liegende  Bfade^ewiniM» 
ist  sehr  kemreicli,  die  einzelnen  Kerne  liegen  steHesweiM  in 
lüngliclieii  II mirii  zusammen  und  hiWkn  so  drii  Üeber^ang 
den  kieiiidlen  Alveolen  (Fig.  XIL).  —  In  dvv  uuieiliegenUeu 
i^ystenwand,  und  zwar  in  ihreu  oberiläcfaAiclisten  Partien  aiwl 
die  Alveolen  im  Garnen  kleiner  und  sparsamer,  das  SifOM 
reichlicher^  als  in  den-  Geschwülstcfaen  seihst.    Die  langnn 
Biiidegewebfikörper  des  letzteren,  welehe  dnreh  feine  A«»- 
läufer  vielfach  niil  einnndfr  in  Vrrhinduiig  .stehen  und  so  ein 
schönes  Netz  iiildtui ,  äuid  zum  ihoil  vergrusseit  und  mit  emer 
feinkörnigea  Mafise  erfüllt;  au  andermi  hat  eine  Vermehruug. 
der  Kerne  stattgefunden  und  an  ihnen  sieht  man  den  lieber- 
gang vom  langen  Bindegewehskörperchen  mit  2 — 10  Kemeo 
zum  sehmalen  oder  schlaudiförmigen  Alveeins,  in  neich— 
die  Kern»;  si<  Ii  sdioji  zu  Zellen  weiter  entwickelt  hahen.  — 
*   Gelasse  sind  nicht  sehr  zahlreich  in  den  \V  ucherungen  vorliandeo, 
sie  steigen  nm*  bis  gegen  die  Mitte  derselben  in  die  Hohe. 

Dass  sich  in  der  fiasis  der  Gescbwülalobeii  und  in  äer 
unterliegenden  Cyslenwand  kleine  makroskefMache  Balge  nMt 
gelatinöser  Flüssigkeit  gefttUt  Ünden,  wurde  schon  firflher  « 
erwaiinl.  Auch  Mikroskop  weist  solche  nach;  die  kleiuslen 
haben  einen  Durchmesser  von  0,15"""  bis  0,2*""".  lin*  iiiiiait 
ist  dem  der  anderen  Cystchen  gleich  und  .  enthält  besonders 
eine  grosse  Anzahl  der  beschriebenen  aufeehMihten  Zettan. 
Das  cylindriscbe  Epithel  aitst  sleUenweise  noch  ^  «iballan 
der  Wand  an.  • 

Die  klehien  iiirsekorn-  und  linscnj^MOijsen,  weissen,  beim 
Einschneiden  zerüiessendcii  Knotcheji,  welche  sich  zerstreut 
in  den  Cysten  voründen,  sind  unregelmässig  geordnete  Haufen 
von  rundliehen,  hin  und  wieder  auch  cylindriaofaen  und 
spmdelförmigep  ZeÜen  und  freien  Kernen.  Sie  haben  eipsn 
fernen  Stamm  von  kemrei<^em  Kndegewehe,  dessen  iclige 
Kleiiteiiie  liu'iiwtubt;  aloik  ^ewucJieJt  und  fettig  entartet  er- 
sciiemeu. 
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Da  wo  «Im  Cy»lanmi4  von  maet  l*^ — 2*^  diok«»,  metea 
Ml  Mum,  ▼««  Ucken  dunUirodwiMB  «ad  von  kkiiMi 

fiaMcrtcysten  dordMetsten  Auflagerung  bedeekt  wird,  findet 

jiian  aul'  dem  senkrechten  Durchschiiilte  zwischen  niikrosko- 
pisi  hi'i),  (),25''"' Iiis  0,5'"'"  messenden  C)btdjen  —  in  denen 
viele  aulgebiä|ile  ZeUea  —  ahgescliloggene  Haufen  Üieils  iin- 
ngekniafl^,  Üieifai  regelatittaig  ijelagorler  ZeHea,  wie  aie  in 
dtn  hmfumAmm  EKerasceofeii  mkomiMii.  INeae  AlvaoM 
aind  ziaDlioh  diebt  (gedrängt,  beaanders  m  den  tiefem 
Sciiichten;  in  den  uIjli  Jlächhchen  coonnuniciren  sie,  wie  auch  \ 
die  rystclien,  hisweiien  unter  einander,  und  an  solch«'»  liauinen 
nidit  mm  ötWa  noch  die  lieste  der  früheren  Zwischenbaikeu 
m  die  jalil  gaMBacMllicke  HöUa  ragen«  Dia  Gealait  md  ' 
Grdeae  der  Aheoleu  variirt,  wie  in  dei  grOeaereo  Knoten; 
die  in  ibnatt  enlliallnieii  ZeHen  forkalten  aieb  bezüglich  ilu«r 
Grö^e,  Forui,  La^^erun^  iiiul  Anordnung  ^anz  wie  in  denen 
letzterer;  dach  herrsciii  jm  Allgemeinen  mein  die  langhche 
itaUanfiirm  vor.  Die  puiiplierisclien  Zeilea  sind  uinnittelbar 
vtt  dBm  uragd^andan  ttndegewebe  begreml,  und  ea  iat  kein 
IMir  Dnaoi  iiriaoken  baidn  wabnonehnen.  —  Daa  efiiriiahe 
SiMaa  iat  aehr  kerareicb,  die  Kerne  aind  alellenweiae  in 
starker  Venneiirung  i)e('iiileii  und  Hegen  hier  und  da  in 
klenien  Gru[)pen  zusannuen.  In  «In-^cn  l{;ilk<  u  verlaufen  gegen 
ilie  Pehpbeiie  hin  sich  baumartig  ttieüende,  massig  starke 
WUae;  m  biMan  in  den  oberfläcbhchen  Partien  weite  Netae  « 
Und  Sdilingen«  .in  walohan  die  ZeUenhanfen  oder  die  kbiinen 
GaMdeysten,  ven  ihnen  kreia*  öder  battrionMlrang  UBft> 
geben,  hegen. 

Die  von  Wucherung  freien  und  glatten  Partien  der 
t^ysiisuwäiide,  auf  denen  hier  und  da  kleine  Bälge  vereinzelt 
bcrvomgen,  beateben  ana  einem  leicht  faserbaren,  nach  anaaen 
dichter  und  mabr  fibrte,  gegen  die  ttöhte  zu  loekerer  und 
lefianreidbar  eraeMnendent  smn  llieil  von  kleinen  MWri- 
cTsten  dui'cliselzlen  Bindegewebe.  In  den  sehr  schön  enlr 
wickelten  sterntormigen  Bindegtewebskörpem  sieht  uiuii  eine 
starke  Vernefarung  der  Kerne.  Au  verschiedenen  Stellen  haben 
.  aiah  diaan  in  randan  und  ttnghehen  Haufen  zusammengelagert 
und  Wardan  von  dam  lungebamdan  Gewehe  mü  scharfer 
Gantomr  bagrenit   Dfe  Kerne  sind  groaa  und  hell,  haben 

MmtfMrttf.  f.Q«b«rMk.  1860.  Bd.XIY,  HltS.  H 
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SlO        XV.  B^iffdlm^f  Eku  Baittig  siur  AnMoiiii« 

9 

XMU  Tbeil  ein  Kernkörpercbtn  uiid  manche  sind  von  einer 
«i^  anbegendi«  MaB^ran  angab«»»  sUUfli  also  Wka  4flr. 
Neben  ämn  fimta  findett  eiali  OM^-^^^^^  gMw» 
VW  eiMT  dnreMchlifaD  MmImb  erfHHte  HMflii; 

m  letzteren  kumineii  tiusspr  \veiiigf»n  länjjlirhen  ZeUer^  uiiii 
liärnchenkiigeln  dir  x  lmii  uU  erwuliiiLea  auig^iältteo  Zellt^ji 
in  reirhlirhem  MaassMi  vor;  dk  icieinsten  Uohlräume  erscb^iwn 
ToMfitindig  wn  itaon  erMt  Sie  jM  iu  dcrftigal  im  langor 
UDie  an  einander  govihl  und  silien  den  heyenaenden  IMn^e 
gewübe  bisweilen  nooh  an;  ihre  QfBmm  w%  iddrt  bedenleml, 
üir  iiiltall  M'lir  hell,  die  Memlirari  (hiini  uiul  htlilaif.  an  dtnii 
breiten  Ende  zum  Theil  zernsseii  und  i^usaumieiigefalleti ;  die 
'  gümeodeii  Eerne  liegen  an  entgegen^eeetHen  ahgettimyften 
oder  wkröramten  finde. 

Ann  den  vergrteaerien,  miehen  Bandi-  md  ^Beolm- 
hrmfilidrAseB  lieat  sich  eui  reichlielMtr  Saft  aoadHkoben,  deenen 
ferscliieden  geforaita  zelHge  B<^stiiiuli heile  im  Allgorrieineii 
den  iu  den  Excrescenzen  der  (^ystejiwünde  vmkoüiiüeudeii 
glekben.  Das  (><' wehe  der  Maen  wird  von  einem  fiindf^ 
^awefcaBerisle  gebüdeif  in  deaaai  gmeen  LMieo  sieb  unrngd» 
ntaig  geiagoMc  dichte  ibnfen  der  «rw&bnten  MIen  bitniin. 
Auch  inMitudb  der  nniingriicberen  Mkeii  ehMl  ZeBenwaemw 
abgelaprrt,  so  dass  das  (iaiize  das  Ausiehen  <'ines,  vou  tMium 
unbesünunL  aitgeoiduetcu  läsei  tgcn  Goi  üsle  getrageneu  Zeüeu- 
haufeus  haL  Vimi  den  normalen  Drüspri/ eilen  und  -Kernen 
«eht  nan  mn'  noch  in  der  Penphene  der  Maen  Aeaia;  ne 
and  aehr  apSriieh  nnd  «eben  inen  kenme«  ebwifaia  ndni 
gewucherte  Zellen  vor. 

Die  Knoten  dei-  vonleren  Oancliuiuid  stellen  seharf  um- 
schriebene, von  dichtem  librösen  (iewebe  umgebene,  flache 
He<Tde  von  der  Grösse  einer  Uaselnuss  bis  zu  der  einee 
ilähneraea  dar.  In  den  mwtan  beODdet  mk  «ne  hIriM 
eenCnle,  nil  klebriger  Httaeigiteit  eiAlite  md  nü  gtamr 
Wand  feraehme  HMe.  Anf  dem  lkwchathnlle  mchelMn 
sie  grauröthhch  und  vielfecb  von  liiis<*u-  bis  erbsengrussen 
gelben  Fetiinassen  durchstHict.  Das  Mikiobkup  ia^ni  in  enieui 
lockeren,  welbgetn,  von  l'eiueu  elasüfidien  (den  Baochfisciw 
wohl  angehaeenden)  Faaera  dnrehnagi — w  »ndngnwihn  Akaelin 
crfcnnen,  wekfae  gnu  von  Zeilfio,  win  sie  nv.ihn  Oyen»- 
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«Ml  l^tä^lHh      BterimiMajPitiiii,  211 

Jmotikm§  ämiibm  iat  mi^m  viM  wahmelmea  in 
'  BMffegfltirÄe  k«Mt  eldlcihMit«  F«lt  mt;  muk  mtkü  mmh 

in  ihm  viele  grosse,  i^olirt  uud  meist  parHiJei  ohne  beUäch^ 
]ißl»ß  AnasloiiKiM-ü  unim'  ainauder  Terliiiii^ude  (lefässc. 

Die  beiUcji  in  der  vynkren  Gebärmutlerwaud  UegiMiiJeii 
Ctochiwiittcbeu  hdk/m       Bm  4m  litmstÜNraüe  (fiiiriteet) 

Der  Hau  der  eben  bedehrielietten  Eierstockscysle  ist  so 
toiiiplicirt,  wie  er  mit  Otiten  ;uitfL'lJ-üfIeii  wird,  flnsrtv 

Autiuei'ksdTnkeil  neliujiiii  «liMesr  iiaa|iili»äciilidi  dio  Kxcrrsc-eii^ü 
der  Cystoowaode  und  die  eigenüiibifirhw  aufgeUilileo  CMNde 
i»  Aaepciidi,  welche  «cb  beffenders  m  dee  klekien  Hohl- 
ffäumefi  iMMlen. 

Ich  bemerkte  schon  obeu,  dass  idi  letztere  für  voräiulerli? 
llyluiderepiLlieiii'n  hulteii  iiiijsse.  iiud  gaii  die  (>niiiilc  iin^rltir 
di(>  tlrsi^cbeiauiig  luchl  durch  iuibiUiüon  der  Zelka 
iwl  dwr  Zu^iOaflöMiglMNi  bedlücfi  war,  gebt  darM  heiw« 
dai»  iah  8w  IM  ^^enMh^m  Cyiieiiiilialtp  diaiiM.  md  von 
dawelban  trenn,  wie  In  dem  nail  WaMer  temiecbleo  aek 
l)i(>  (»ebild«;  liaLiuii  im  iVUgemeinen  eine  grosse  AeluUicbkeii 
uüt  deu  vuu  E,  Waqn^r  in  seinem  Aufsätze:  „Zur  Colloid- 
4Kieiauior{4iobe  der  (Areb.  1.  phys.  Ueitkiiade;  Jabrg.  1856, 

|i.  lO^)  bpacbriibenett,  uud  idi  glaube,  dass  wir  eie  .aak  der 
IHVilWg  der  CyNftiiMefckeit  n  ittielnimi  briq^aa  ind  4ie 
VertodBraag  ale  eaUeitNieii  eder  »»lelhideii**  2efM  der 
Zellen  bezeichnen  inOssen.  Wahri^cbeiDlicii  Mähten  sieb  die 
ZeUi'n  unier  V  ei  aieliruug  iiud  gieichzeitiger  ([tiaiitittiver  V^- 
änd^uq^  ibfo»  lubabeb  auf;  m  Fulgc  de^^n  zerrisa  die 
llembran  und  iral  der  biMl  shu»;  jene  &*A  daim  zosamineii 
und  dar  iftoet  ward  M  der  ungebenteFlAeaigkeit  Mdjgdöei.  Ma 
V«dMir«qK«eb«#  aber  avnftcbWLMr  deo  aettendM*  Mite 
;w  beben.,  weahalb  die  Zelle  nur  an  ibrem  weüaren  ohppm 
Rutlt*  ausgedehnt  der  Keni  in  das  eogeni  üiit^if  l'nde 

4rM  und  ausKerMh  dur  den  leräBderteii  lidialt  dai  dleikmien 
J(Mgei  m  bWW  iMW^  ifite*  ward  aueh  <kr  Kern  in  die 
iiftlWg  9»lW>i«  w<Mr  iler  ^taeeaAalnMt  deaeaibcw  and 
4a«  Nanbftriiitiaa^ffiieain  eme  ILenriLörperelieii  laihai  bjwMI«  ^ 
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212  ßjjn^sM^rgt  Ein  Beitrag  str  Aartettto 

« 

Wie  gegen  den  SchJuss  iler  mikroskopischen  SeWldermig 
iingegeben  wurde,  fanden  sieb  in  den  von  Excrt'su*iiz4-ü  treien 
CyMenwaoduiigen  iai  Bkidegewehe  rimdüche  lunl  längtidie, 
tm  nkuiBr  Cantuar  jamgAeam  UmOm  nm  Mktn  cnd  Kernen, 
welche  des  Miiimiiii,  0,t"*  oMMiMleii  tmd  von  M%dMM 
ZoUeii  eiMllflB  Cjfe^siwfi  an  GrtMNi  tuii  f^Moh  ktmen.  Eci 
ist  wohl  eiiaubt,  zii  s<  liliessen.  dass  sich  die  letzteren  aus 
endogener  Vermehrung  der  zelUgen  Bindegcwebseieniente  din  rli 
naohbeiigeo  Behleimigen  Zerfall  derselben  bildeten;  bei  welcheiu 
Voiftn^ft  4m  pmfbiemdm  Mto  des  Hantens  raietit  von 
der  Metiinei'pliene  ev§riflbo  wnrieR)  mehdeni  tkB  bhA  ferin^ 
SU  Cylinderepidieiien  iiingebiid«4  hatten;  wie  lelslem  feMMm, 
koiiiile  icli  nicht  enLscIieiden. 

Die  feixcreiicenzen  der  Wände  iiaben  im  Aeussereu  und 
in  ihrem  Baue  einige  Aehnlichkeit  mit  den  aus  der  Cyste  der 
Müma  B.  geacfaihfartin.  Wlhrand  iek  der!  eher  ifcre.Tortnr 
MM  als  eine  knbelge  anerlMnaeh  konnte,  nmas  leh  dfeae« 
kn  TorJifgenden  Falks  thnn.  Die  Form  der  A)Te<4en,  die 
Beacliailcidieit  der  Zellen  derselben,  ihre  endogene  Wucherung 
fifurecheu  Inerlür;  ebenso  die  Ablagerung  gleichcirtrg  geformter 
Seilen  io  den  Lymphdrüsen  (was  bei  der  B.  nicht  der  Fall 
war)  und  den  Mnoln  dar  Bauehwand.  —  Nach  der  ABtfnhnmg 
ihMT  Klonenfe  «nd  iieeoBden  iluw  Ahoolen  wMob  M 
die  WoDherungen  dem  ^CyOnderzellenkrebs^  R,  Wagn^  in 
Weise  anschlie^sen ;  wenigstens  shiüinen  die  Eigen- 
tbümlicbkeiteu  ihrer  Textur  in  den  Hauptsachen  mit  der  von 
Wagner  gegebenen  Scliildei-ung  jener  Krebsart  (Areb.  f.  pfaya. 
Haiilu,  Ml«.  1660,  JMS)  Qberein.  Die  eylMriacfte  Wmm 
der  Ulan  kl  im  gegenwdrtigiin  MIe  wnkl  dnrcii  Rm» 
beeelurinhnng  entefanden,  und  daher  rührt  es,  dass  sie  ihr 
schmäleres  End(!  der  Mitte  der  Udhle  Kukchren.  —  Da  sicli 
innerhalb  der  Wucherungen  kleine  Colloidbälge  fanden,  so 
Mden  dieselben  eine  Condmiatton  von  Cysten  und  Carcinom, 
m  wirkfiehea  Cjimoearanom.  Dia  Adding  der  lireMfoota 

ohen  n.  F%.  XII.),  ftfart  zu  dem  Schlüsse,  dass  beide 
Arleri  voa  Höhlen,  Cyste  iind  ki  ('l)>;ilveoln8,  zuerst  auf  gleiche 
Weise,  tlurcb  endogene  Wucherung  der  zelhgen  Hnidegewebs- 
i^iftHiml^  iüHilÄ|]hy  aBla^andan  aaiatti  wo  die  Zettas**  mal 
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üernliattfen  sieb  stärker  venuebrieii  und  fortwucherten,  biidslB 
mk  eine  Krebsalvede;  ma  MrMeo,  «nie  Gfrte. 

Am  ihahHi^t  mUMg  im  Alveokn  und  GDUoMcysloi 
»■r  kimiM  iMtliofe  an  tai  SMen  der  Oystenwände,  die 
von  den  weichen,  netzartig  durchbrochenen  Auflagfrunj,')*!! 
bedeckt  waren,  Hiei-  sah  ntaii  [)eide  Formen  iii  ihrem  früiiestea 
StsKÜnm  mamoiiitlt  diciil  neben  einander,  und  ((er  ganie 
JMni  aa  «ümii  SMuk  vpmsb  für  ikrai  tlrsprniig  aus 
gUrinr  QMik  Mehe  Aiifliigerunfen  Hödel  aiaa  in  Ovarien- 
Cysten  tirigai*  fclufiger  (ver|l.  aueli  im  FWl  der  Henriette  K.)  - 
und  kann  an  üineu  die  LysicuiulduDg  aoi  ehesten  erunren. 

Fatt  VI. 

Crosse  efnfsehe  fysfe  des  liiikeu  Ovarium.    Sechs  PaneUttnea 
im  Laufe  eines  Jahres.  Ted  au  \X  Tage  nach  der  letitea  la 
lalgie  Tai  allgeaMiier  EaliiMlug  dar  fuem  (^al«ailaha» 

Frau  Christine        49  Jahre  alt,  verhcirathet,  wuixie 
Aotaga  Mai  dieaaa  Jaira  m  die  Klinik  des  Herrn  Geb.  Hofrath 
Ma$90  att%eaomnenu  Sie  gab  an,  daaa  sie  7  Einder  normal  • 
fibom,  das  letzte  tot  10  Iduren.  Nach  dem  TorleCatea 

Wochenbette  (vor  12  Jahren)  wiB  sie  ein  verp^össrrtes 
Abdomen  bt-li  ilicu  liabeii;  eine  Wasseransamniliin-  s^i  ,ijjer 
nicht  vorbanden  gewesen,  auch  habe  sie  we^^cn  <  s  guten 
AUgemeinheßndens  nie  recht  Acht  darauf  gegeiien.  Nach  der 
JaMea  finibindiing  blieb  der  Ijeib  gleidi  stark,  bia  er  vor 
cifiea  enm  Jahre  an  Umlmg  bedeutender  atmahm  und  Pat 
jetzt  erst  arztliche  Hülfe  suchte.  Man  (liiigno.>5licirle  Ascites 
un«l  rnaclitt'  die  Pimction  fünf  Male  in  Zwisditiiräunicn  von 
UBgefihi'  Ifmt  Wochen.  Die  entleerte  Flüssigkeit  soll  eiweiss- 
ffiieh  und  fetthaltig  (?)  geweaett  aekt  Die  iranle  erholte 
sieh  ttiiBb  Jeder  Punetiea  sehr  raadi  and  verwandte  deabaHi 
iveaig  %t)rfßk  auf  akh.  Flach  Oirer  fveileren  Angdie  habe 
die  Wicderüiilüihnig  des  Banches  iniiu*  r  von  dt;r  linken  Seite 
her  be^'otnien.  —  AIhnälig  indess  schwächer  geworden  und 
abgemagert,  begab  sie  ach  in's  Spital. 

¥tL  kc  gross  und  seiur  emaeirl;  ausser  einer  kugefigsn 
Bdrvefifcftvng  des  Laftes  ia4  niebls  Abuortuee  an  ihr  xn 
bewrteii«  Uia  Anadefannng  des  letstaren  lal  eine  gMehaiiaiga 
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914         XV.   ßfi$gilkif$.  Bin  StiUag  air  loftllOTil« 

und  bedeutende  t  von  d^r  Symphyse  Ms  zi^  Magui^^flfcni 
reichend;  die  HypocUoiMii  leo  Bind  slark  nach  aussofi  gedrängt 
Ueberau  ist  deutliche  Fiuclualion  wahrmuehHieii,  eine  ab- 
gsgreiisle  Geschwulst  oder  sonstige  Unebenheiten  nicbt  ta 
erkennen.  Die  PercuMkNi  eigiebl  äbenil,  mii  ämukm  4m 
hinteren  Liiinl»ai*geg«adev  wmm  mA  ieeren  SdnJL  Oer 
Bauch  ist  nkiil  empfindlich  gegen  Druck.  H«ri  «id  Lmi§mi 
sind  normal,  iJie  Lcficr  stellt  lioch,  ihn»  »mter*»  BepTrizuiig 
hl  nicht  zu  bestiniuicii.  Lbcn^o  ist  die  Mik  lüclit  iiljzui;rciizen. 
Der  Uterus  ist  aUrk  reirovQrtii  t,  sonst  keine  Abnormität  der 
innerea  Genüalia»  lu  eruNWii*  Urin  nkn»  Eiwoi«.  Eetü^lebn 
Hiemach  wird  mit  WahrscheiiilichkeU  auf  eine  linkaeitige 
Ovarialcyste  geschlossen,  und  wegen  der  starken  Ausdehmiiig 
dpr  Kaurhhöhle  am  3.  Mai  vom  Hofrath  Hasse  die  Function 
üwisciicii  Darmbein  und  Nabol  auf  der  linken  Seile  ausgefTdirt. 
£s  entleerten  sieh  28  Pfund  einer  grünlich  gelben,  klebrigen 
aber  iridit  dicklichen  Flüssigkeil;  diese  ist  sehr  eiweiasreiGh 
und  erh&k  reicbUcbe,  wm  Thal  fettige  Plaltanapltlieliatt.  Nach 
der  Eitleening  erscheint  der  Baacli  vnllttftBdig  aasanmca- 

gesunken  und  v^nv  vurMtiihge  Sondirun^  tkisseiben  durch  die 
ruiic  iiuii:>\vuiul('  hindurch  iässt  erkenu«>n,  dass  man  es  mit 
einer  einfachen  scldalfen  Cyste  m  tbun  habe.  Ein  Tumor 
ist  nicht  wahrKUuehmen.  —  Eine  Lcobbiade  wird  üsst  m§ßingf 

Die  Kranke  fühlt  sich  sehr  erleichtert  und  verfiUll  alahaU 
in  eine»  ndiigcn  Schlat  Abends  ist  die  Temparaiiir  kann 
erhöhu  der  Ptds  wenig  In  iiuent,  die  Haut  feuclil.  Hreiigrr  Sluhl. 

4.  Mai.  Uuliige  Nacht.  <Y(>riuge  fi  hi  il«  licweguug.  Bauch 
nicht  empdudlicii.    Appetit  leidlich,  HursI  gering. 

5»  MaL  EbeittP*  Auf  einto  Löffel  Ol  Hicin.  erfolgt  StoiUgaBg» 
'  6.  Mai.  PaU  hatte  gealarn  gegen  dia  enHtHahalwi  Er- 
mahnungea  dv  Bett  verlassen,  um  naob  dem  Abort  m  gahas 
und  hatte  sicli,  während  sie  fetark  schwitzte,  außscrhalh  des  Üetlcs 
dar?  Haar  ordnen  lassen.  Eitu'  Siundf  später  bekam  sie  einen 
Schüttelfrost .  und  lieberte  Abends  erlielihch.  Die  Teniperatw 
war  auf  31.2',  dei*  Puls  auf  IC^  (aalngen.  Uaute  Morgau 
fast  gar  keine  RemtssioiK  Bauch  Man  Druck  eiw^pfindHoK 
Appetit  mangelt,  Durst  vennehrt,  daa  Geeicht  bat  enen  stanren 
Ausdi'uck.  —  U^btua  vou  Ol.  Iticiu.  uiit  Ol  croton.  gtt  IV« 
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ÜMh  WaaMotang  deMMlm  «fblgl  BMlg^.  AboMb 
topMw  81,  Pute  108. 

7.  Mai.  Nachts  Delirien  und  groase  Uuralie.  Heftiger 
P^trsl.  Setterser  Wasser  und  Tbd  op.  öroc.  —  Iforgetit 
ftmp«rtlnr  81,  Pab  104,  hart  kfoiit  Baueb  eeiir 
cnpMMl'  Aar  der  mfnoii  fngmnalgegend;  10  Mntcgel  an 
4laM>  Äeite.  Stulilganpr  durch  Clvsma  von  Infus.  Senn,  uul 
Of.  Riciii.  erzfclt.  Schütu  lliu^L  i>i  mclii  wieder  eingetreten.  — 
Abends  Temperalur  30.9,  Puls  108. 

8.  Mai.  Nacht  frofs  Dovei'n  Pulver  anruhig.  Pat.  eoUafoirty 
Cxtremltilteii  Mht.    P!^er  erbdMfch,  ohne  Retnissioit  am 

Morgen.  Einmaliges  Erbrechen  gallig  gcnirbteü  Schleims  im 
f.aiife  des  Tages.  Bauch  weniger  cniplindlich,  aber  auf- 
getrieben ;  eine  WiederfulJung  der  Cyste  nicht  zu  verkennen. 

9.  Mai.  Nacht  unruhig.  Pieber  dasselbe  (Temperatur^Bl.l, 
Puls  112).   Durchfall;  Opium  wird  ausgebrochen,  aber  ver- 

misebt  mit  Aq.  lauroccr.  vom  Magen  ertragen.  Die  DurchfTdle 
Mslireii  ilanacb.  —  Abends»  lüblt  sich  Pat.  etwas  besser; 
Temperatur  31,  Puls  116. 

12.  Mal.  Starker  Gollapsus;  das  io  den  letxten  Tagen 
etwas  gemässigte  Fieber  steigt  wieder  (Temperatur  Abends  31.5, 
Puls  124).  Flucti!  Im  Ml  im  liPibe  immer  deuüiclier,  die  (!ysle 
füllt  sich  schnell  mid  vvabi  st  beinlich  mit  Eiter.  Appetit  lehK. 
Pat.  nimmt  uur^Zriedf^^scbeu  Fleiachtbee. 

14  Mal  Der  GoUapaus  ist  gastiegaa,  Temporatiir 

der  kleine  schwache  Puls  132.  Stuhl  dflnn  und  sparsam, 
Durst  beltig,  Appetit  mangelt.  Der  Bauch  ist  fast  wieder  so 
grosfi,  wie  vor  der  Puuciivu.  —  Tbee  mit  Wein. 

18.  My*  *  PM.  allMi%  ao  i»llaiiii%  da» 
ial.  Alt  l«iitaa  mA^ßdm  Mattungsmiktel  die  Cyste  aaU 
leert:  Iiiessen  gegen  20  Pfd.  dickeiteripcr  FbiSbigkeit  aus. 
Die  kranke  vvini  soigPälliu  in  \varn>e  Derkni  gebifUt  und  ihr 
iiioblick  Wein  verahfeifibt.  Es  bebt  sich  danach  das  All* 
gaMahaiadan  «tovaa,  naah  iNÜgcn  Staadim  aber  tntt  dar 
MNamta  fftHiipwa  «b,  dm  nedar  emgeuie  CUyamate,  nodi 
Waat,  MDCii  Mm  lim  n  baieitigen  «emögni.  Ibi  1  Ufar 
eriüij^l  der  Tod. 


Dv 


Section  atu  17.  Voriuillags. 

Bauch  aebr  aiugedeliDt,  de(  Akigt  äorper  «kr  ab> 
gema^vt  Wach  Erdflnimg  der  Baucfahatle  wm^  »icfa  aia  gw 
praller,  letztere  fost  gans  erfÜUfender  $ack.   Er  iat  nirfenda 

adharenl,  ausser  recliLs  öhen  mit  <lein  gionsen  \etze.  Diese 
Ailliäsioii  (leluit  äicii  UacheutOniiig  im  Uiurmige  mehrerer  Zolle 
auf  die  Oyste  aus,  enthält  grosse  veuöae  Gefeaaa,  die  mJk 
alrafalenfikmig  wie  in  eiiier  PlaceoU  üJier  jene  waAf&Um.  — 
Der  Sack'  gehOrt  dem  linken  Ovariam  ao,  rolll  die  gpnaa  fiabe 
Bauchseite  aus  und  erstreckt  sich  auch  jetst  noch  in  aeiiieni 
halhgefülllen  Zustande  in  die  rechte  Seite  hin.  An  seiner 
vorderen  Wand  vei  liiun  die  lijike  iulie  sehnig  naeii  oben ; 
der  Uterus  hegt  retrovertirt  iiint<3i'  ihm.  In  der  Höhle  dea 
Sackes  betiDdet  sich  ein  Quart  eiteriger  Fiikaigkeit,  — 
Peritooaum  frei,  Uterus  gesund.  Das  rechte  OYarium  enthill 
eine  nussgrosse  seröse  Cyste  mit  platten  Wandungen ;  iibrig<»a 
ist  es  atrophisch.  Die  rechte  Tube  ist  normal.  —  Leher 
etwas  fettig;  sie  ist  stark  in  die  Höhe  gedrängt  und  ihr 
vorderei*  Rand  ist  nach  oben  uuigeschlageo.  Milz  klein. 
Darmcanal  und  Nieren  gesund.  —  Lungen  hinten  unten 
hypostatisch,  Tom  emphysematös.  Sie  bedecken  das  normale 
Herz  ToUstSndig.   In  der  SchSdelhöhle  keine  AbnormitSt 

Die  von  ihrem  knrzm  bi*oiten,  sein-  geßssreiclitii  Stiele 
abgetrennte  Cyste  slelil,  wi«'  schon  erwnhnt,  eine  einlache 
Höhle  ohne  alle  weitere  .\(>ul)ildung  dai*.  Sie  hat  fast  den 
doppellen  Umrang  eines  Mannskopfes,  ihre  Wand  ist  unten 
2'^  dick  und  wird  nach  oben  hin  alfanäüg  bis  gegen  dünn. 
An  ihrer  äusseren  glatten  Oberfläche  verbreiten  sieh  von  der 
Adhäsionsstelle  am  Netze,  sowie  vom  Stiele  aus  viele  dick»* 
Gelasse,  deren  bauiiirt  i  inige  Verästelungen  bis  in  thc  feinsten 
Zweige  hin  stark  u^icut  crscbeineH.  —  Die  InncuÜäclie  ist 
gerunseU,  .von  einer,  stellenweise  bis  BU  Va"  dicken  ijge 
einer  brOckligen  eilerig-fibrinteen  Masse  allgeoMui  flhennge«, 
welche  sich  ui  Fetaen  von  der  Wand  abstreifen  liaet  Lelatm 
ist  samnUartig  aufgelockert,  bochrolii  uud  äusserst  gelässreich. 
Ton  dem  Aussehen  flacher  Graiudationen.  Auf  dem  Durch- 
scliinttc  erscheint  sie  schart  von  den  untariiageoden  fibrinösen 
und  blutärmeren  Partien  abgegrenit  Die  von  d«r  ktsten 
Function  herrübrende  Oeffnung  ist  geschlosaen;  die  früheren 
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Falliologie  der  M»nMk»e^%v^ 
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Pohdionssteilim  haben  innea  kleiue  Verliefungen,  kl  denett 
iMlMiifrRgMitto  itmiiehti  kleme  .Go»cretHMMB  stecke«. 


IMmb.  ÜMiil  eiM  9pür  m  mmbrmO^m  kikUtmm 

.  nerkl  man  an  ^Smm  SteHea. 

Das  Mikroskojj  zeigt,  <lass  dor  Sack  ilbpvall  nur  ,m'n 
llindege\vcl>e  besteht,  in  dessen  iimereii  Lagen  sich  schönste 
Meli  HanrfBrniiger  Bia4§§$W€ktkik^  fiadt.  Di«  samaitarti^ 
UMbt  biilAit  ImC  gaw  mü  2oIIhi,  d»  h>  ins  GcHimq« 
4ie,  gestftM  Anh  tincB  dinMO  fitamu  «Inet  ftnt  hoiiio^Miffi 
Bindegewebes,  in  langen  und  engen  Schlingin  gegen  die 
Kerj|iliene  aulisU'igen.  Zwischen  und  auf  ihnen  hegen  Zellen 
der  verschiedensten  Form,  besonders  aber  £iterzeüen.  Die 
CU3«ie  mmä  mä^  iehr  ki^iefefl  and  ntk  mkn  Bilkm<iu 
m  ihn«  m  hmattketL  An  mancfaen  fM  dl«  Wtndcuifea 
«twts  Mi9,'.As  der  OberOMe  der  Cyvtenwand  sind  sie 
stellenweise  gänzlich  entblösst  und  ihre  Wand  liegt  nackt  zu 
Tage.  —  Üas  zunächi^l  unler  den  Zotten  liegende,  äusserst 
hlHlreiche  Biridogewobe  ist  in  starker  Wucherung  befprifci.  — 
Kn«  M«iriNildMg  von  Gysttn  isliiinsondB  wiferiuosbiiMn»  Die 
w  din  «Itni  PhkcImmmIoIIbd  befiDdUoben  Goncntioniii  b«9liii«n 
ttmi  gani  «n«  kold«n«tttrem  Kidk  nnd  «fB«r  amoipheii  org;«- 
uischen  Substanz. 


Ein  dem  «b«B  enIhUen  ähnlicher  VMl,  welcher  Im  vorigen 
Mvo  Mf  der  hlariggp  modmalBciiea  Klinik  voriuiiD  und  n«eli 
dar  ■  warten  Pnnetlon  dnroh  EnMndong  der  Hauptcyst«  (di« 

EimtoekefMchwnlst  war  eine  zusammengesetzte)  ebenfalls  lethal 
endete,  zeigt  in  ViTlMiidinig  mit  obigem,  wie  u'  t  ifii  li(  Ii  \\if*der- 
hülte  Puüctionen  dem  Li'.beu  sind  und  wie  die  Entzündutig 
der  Cjpele  «ine  alle  Betheiiipng  des  Bauchfells  schnell  tAdlen 
Imn« Daa«  im  tMiMrgffhenden  PU!«  an  keiner  dcv  fHAeren 
PmatHNMeMHatt  Vefwaehrangen  ndt  der  Umgebimg  vorhanden 
waren,  ist  femer  von  Interesse.  Die  grösste  Anzahl  der 
Sclirtl (sieller  über  Eicrstucks^fschwulsie  lullt  die  Pnnctiun 
der. Cysten  gerade  wegen  der  folgenden  Adhäsionen  derselben 
m  d«  Banchwand  für  geüMicb.  Bte  aoklMw  Resnttat  iat 
aber  eehiiif  nie  die«  ecion  CfweOd»*  (Anatom,  path.  gMr., 
HL,  pa§.  40B)  befaanplel«  nnd  wie  man  M  SodSenen  aidi 


evkennl  man  ai«  an  den  «lamRnniges 
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XY«  igytVjtyitTf»  Bin  iüitii«  nur  twiimfe 


iMkl  übAraeu^i»  kaM«  Es  ist  MMh  akM  911I  «BMfityi^ 

wie  die  RfliiiliwaiKl  mit  der  (lysio  eine  Verhiiidung  eingplien 
üuil,  iiadMleut  k't/UTf'  in  Fol*^'(>  ilircr  KiitleiM-iirig  ^iisaiiiiixm- 
ydunhfw  und  »idi  in  di*».  tiiilcreii  Partien  der  Biiucldiöfak 
begeben  haL  Ist  acboo  eine  FixiroBf  4er  CyMe  doicli  Mhm 
4dbiiion  Toriundeii,  so  mag  aUevdingt  die  giiinia  Folgt 
der  Pmclieik  «Ikt  entreten  feftMieo. 

Ich  mvähiic  nodi  drs  V  er  Ii  alle»  8  t\os  literiis,  wekrhi^ 
reü'OverlirL  iujiter  der  Cyü4e  lag,  wie  dies  ja  aucli  im  i>ebeü 
erkannl  wurde.  Die  lUcbtung  seiuer  ^erschiedcwi  Viicbm 
wir  «dabei  dia  normle«  and  aia  bann  diea  nur  asMi,  mmm 
die  Gfeta  Y0t  der  Fü»ti<Mitc  dar  erwtfumo  J  ^giiibwuinlMiiig 
keine  Verwaebmng  «lit  der  äabftrmiKter  engefangen  iialla. 
Jene  e,nUU*lil  daiin  so,  da&s  die  aus  dem  iku  ken  «'iiijkh -tcii^eiKk 
fireie  <)variciigei»chwulst  ftich  vor  den  Uienis  lagerl  und,  wenu 
aie  später  stärker  nacli  unten  zu  anwitebel,  den  Gruad  deoaaibaa 
gegen  das  Kreuabein  drftckl;  aladaiiD  mag  aie  iaamar  mMk 
eine  Verwaebeung  mit  ibn  eingcbeD.  —  fia  kam  abar  asdi 
«ine  scheinbare  Retrairenioii  der  Cpbftnmrttor  vorfcommeii 
(wie  in  dem  bemerKenswci  thf  n  von  Mivchin  ini  ljuf»l.  Ouarl. 
4ourn.,  Novenib.  iöüb,  rrzaidlen  Falle);  eiue  sclieiubar« 
desbaib,  weil  die  Gebännuiter,  nbwabi  biotor  deaa  Ovarind 
befindlich  and  mit  ihrem  Gmnde  gegen  das  Kreihian  9»* 
lagert,  doch  mit  ihrer  vorderen  FUche  nach  nnteo,  mit  ifarar 
hinteren  nach  oben  gerichtet  und  BUgleicb  gegen  erstere  etwas 
geknn.kt  ist.  Diese  Digloi  iimn  koinmf  m  S(;uhle,  wenn  die. 
mit  der  normal  zu  ihr  ^clagerlcn  Gebärmuiler  verwachsene 
t>variettgescbwiüai  eine  Drehung  um  ihre  Läugenachse  vor* 
mnuat  lodon  nämbch  ba  dieser  Drebnng  die  Vordetacila 
der  Geschwulst  sich  «mehr  weniger  nach  bmteii  midal,  aiBMi 
die  Gebärmutter  folgen;  es  wird  dann  ihre  freie  vordere 
Fläche  nach  liiuku  und  unleii,  ihre  mit  *ler  Geschwulsl  ver- 
wachsene hintere  n.irh  vorn  und  oben  gekehrt  sein.  Dte^e 
scheinbare  Hückwärtsbeugung  ist  wohl  die  ,sai|ens4c  der  bei 
£ierslocksttmiom  gefundenen  Utemadenationan;  di»  wirklM« 
aber  bleibt  auch  noch  inmer  setoi  genüge  nie  aia  dena 
Cruvmlhier  (1.  c.)  nur  drei  Male  beobachtete.  D<»r  Verlairf 
der  Tuben  wird  den  sichersten  Auischiu^i»  ubor  dm  Art  der 
Dislocatioa  geben* 
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imd  Patli^logi«  der  Merttoolyiojraton.  919 

Liegt  die  Cyste  hinter  der  GehäruiuUer,  wie  es  ge- 
mibtäxk  dm  Fall,  so  drängt  sie  diese  iiaob  iuiUn«  <»o  lan^i 
Bl»  oMl  thr  kem  imigere  Veribiadmig  emgegangen.  Hai  «ie- 
äi»  ttar  wtä  iBl  IM  wgfteidi  am  BeokeMuic^ge  fest  adfainiBl 
(a.  Mmritm:  #e  Bbiküg  ikr  EieratoctM^dnrflste ,  p.  78),  d# 
Wfeu^t  sie  elnf  Vorwärtsbeugiing  otler  vielmehr -Knick n 
des»  Lterus  (vergl.  Fall  I.).  —  Kaiui  der  iuniur  sich  aus 
4tm  Backe»  eyMitiit  a»  ummt  er  dea  mit  ihm  venvachsenen 
UlenMi  Vil  und  sarrt  An  in  die  HMiew  War  die  Veitoidimg 
wmatkm  0«ii»m  «od  Ulenia  adwn  MaMiüg  «ntatandaft,  ao 
wiid  letzteerr,  indem  er  dein  wadisendea  Chrariw  folgao 
muaSf  hedeuteiid  in  die  Länge  gezogen  werden  imd  hypcp^ 
IropbireA.  Su  war  die  euorme  \  crgrosserimg  desseiheii  io 
Fall  V.  wohl  zu  Stande  gekommen;  ebenso  die  Hypertrophie 
im  dam  bekamHea  FaHa  vaa  Chghom  (a.  Meitsmt:  die 
PiwliiaaBmrbfiaikMiaB,  II.,  p.  30^,  id  vekbem  der  Utania 
Ma  mr' Nabelgegend  erhoben  uad  sein  Cerrix  allein  hm% 
wai-,  und  in  dem  von  Cruveilhier  (1.  c.  p.  410)  erzählten» 
AU  weichem  die  Lange  des  ganzen  Uterus  fast  1  Fiin»  hetrug. 

£»  ergiebt  sich  somit  schon  äva  den  wenigiaa  bior  mii» 
galbailtaii  FlUim,  daaa  die  GabänuttUer  M  groaieii  Orahen- 
HaaabwiUaten  Taat  jede  Uge  anoekmn  kann.  Man  darf 
daabalb  aof  ibr  Verlialten  ah  auf  ein  HälfsanUel  iiir  Diaf  noae 
ieUtlerer  selir  wenig  hauen. 


Man  erlaube  mir  acbliesslieh  noch  einige  Bemerkungen, 
Unaore  Eanntniaa  van  deai  Bane  nnd  der  Kniwicklnni 
der  Bi«rat«€kacyatett  hat  aeit  den  MMen  Virekow't 
und  Fifraiar'a  fast  gar  keine  Fortschritte  gejimcht,  und  was 

wir  ^vis^en,  veribnkeii  wir  last  allein  den  vnn  lOrsterem  in 
den  „VerhaiidJ.  d.  Gcsellscli.  f.  GehurUsh.  m  lierhn,  Iii.  licil,  ib4b" 
niedergelegten  BaabacbUiugeii,  imlen)  /^<>r«<6rs  Untersuchungen 
in  dan  UaHptaaaben  nur  eine  Forteniwickbing  der  FtreikoK^^scben 
einiL  Man  liiinnte  aber  daeb  wenigatana  verlangen,  daaa  die 
Arbeiten  dieser  Männer  aUgeniein  liekannt  und,  wenn  niebt 
adopliil,  wenijistens  Avi«lerle}4t  s<M»;n.  Al»rr  sie  siuil  nur  in 
die  nächsten  kicise  und  kauiu  über  die  Frenzen  uuseies 
Yatarkndaa  gedmngen,  win  aidi  Jeder  bei  einem  Blick  in 
die  nanaatanMonnppfaian  über  Ovariengaacbwiliate  (die  Lehr* 
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bucher  von  Westy  Becqverel^  die  Abhandlung  vud  Farve 
in  TodcPs  Encyclopädie)  überzeugen  kann.  Ilan  tiudei  da 
immer  enl;freder  die  HotighinkM'hm,  von  Rokitansky  wmi 
Fagti  w«itMr  ntwidiellen  und  Crmtmikim*»  ^wmrHbtn  9k 
Hauptresultale  aUer  FonchitBgen  nilgalMlL  1fr,  MBöftm^ 
tiBcbt  uns  in  eclit  französischer  Uebersehitzung  (Tratte  clim<|ne 
des  mTiladies  de  Tuterus  elc,  1859,  II.,  p.  215  — 16)  sogar 
auf  „<{ue  Mr.  ie  professeur  Cruveühier  a  Irace  d'une  mauite 
compite  fbictoire  de  cyates  de  Fo?aire**  «nd  „que  Ftrdbow, 
Fört^  el  Semwml  oot  eu  le  torft  gravt  d'oobliei^,  qm  lat 
principan  fravauK  aar  oe  aujet  avaient  M  fiuti  ot  PlraM.^ 
Sein  Versprechen,  zu  zeigen,  „combien  est  faible  )a  pari  qiii 
rmient  aux  anatomo-patiiologistea  aliemands'*  hat  er  iadeaa 
Doch  zu  erfüllen. 

Vwrehow'»  Arbeit  bat  forBiglicb  den  Baa  der  Cyala 
iiun  Gegenstände  und  in  Bezug  auf  dieaan  inaU  das  Weaeaticioti 
geleistet,  wenn  auch  noch  einige  Punkte  einer  wettenn  Hp» 
läuterung  bedüiieii.  Uelier  die  Entwicklungsgesrhichte  der- 
selben finden  wir  aber  keinen  frenfigondon  Aiilx  hluss .  uml 
erst  Förster  giehf  in  seinem  Handbuche  der  paihoiogischeu 
Anatomie  (1864 — 65)  einen  beatimmten  fiikfcmgsnMidns  an, 
indem  er  die  Hohbriume  durdi  Wucherung  der  zaUigen  BMe- 
gewdyselemente  des  Ovarium  und  naddierige  eoDoide  Meto* 
niorpliosc  der  npngrl)il(l('l<>n  eiUstehen  lässt  Was  ich  bis  jetzl 
gi»seli<Mi,  besliinniL  mich,  dieser  Ansicht  im  Allgomeinen  \m- 
autreten.  Will  man  die  zusainuieugesetzlen  Cysten  aus  entarteten 
G'raa^acfaen-  FoUikehi  abtäten ,  ao  wacbiebt  man  die  Scfawieng* 
kek  nur,  da  man  aladann  doch  nachzuweisen  fa&tte,  wie  die  kleinen 
Cystofaen  in  den  Wandungen  sokfaer  entarteter  FeMikel  M- 
slehen  —  wmn  man  sie  nicht  ehonfalls  gai  tüi  Eierslocksfoilikel 
ansehen  wollte.  Dies  wird  i\hor  Nieiuandem  «anfallen,  der  nur 
einige  Male  solche  primitiven  Bildungen  gesehen  und  sie  mit  den 
Jungen  Foiükebi  (welche  allerdings  etwas  anders  aussehen,  ala  sie 
gewdhnhcli  dargestellt  werden)  verglichen  bat  —  Die  Schwierig 
keit,  die  betrelTende  Frage  zu  entscheiden,  liegt  bauptsMIeh 
eines  Theils  darin,  dass  man  so  sehr  selten  Gelegenheit  bat, 
Cystengesc^wülste  des  Ovarium  in  ilu^em  ersten  Entstehen  zur 
Untersuchung  zu  bekommen ;  anderen  Theils  in  unserer  mangei* 
haften  Kenntniss  van  der  Entwicklung,  dem  Baue  und  den 
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Melamorphüüeu  sowohl  de&  Eierstocks  als  Ganzen,  nfs  kasoilim 
■■MP  liiii^n  ifli— inli    leb  lioffi,  io  sidit  ftner  Ul 
ifeir  duigt  diaier  Pimkle  ifmis  ^iifticMnib         an  Uumml 
Wm  M  «bfltt  ia  Bezug  auf  die  Entwiekluogsgeschichfe 

der  in  Retle  stehenden  Geschwülste  sagte,  gilt  auch,  oh^leifh 
nicht  ju  &o  liühcm  Grade,  von  der  Pathologie  uudi^üiMUidei's 
4er  Diagnose  damlben.  '  Aii<h  in  ihr  sind  wir  nicht  w«il 

plinn>  Wir  kfioMn  woU  mit  IShI  abMinlir  MMMit 

bestimmen,  dass  'wir  eine  Cystcngeschwulst  vor  uns  hnhen, 
auch,  obgleieh  schon  iiiiifM-  sicher,  dass  sie  dein  (h.uiuin 
ftngehuii.  IHamit  hört  aber  alle  Zuversicht  aut.  Wii*  haben 
Ml  Mittel,  nm  über  die  Beeehaffenbett  der  Cysten,  die  Natur 
ima  labdlea,  tter  dae  Vorbandenaeia  toq  Verwachawpa 
denalm,  flbir  Erknadnangen  aaeb  dea  andereeiligien  Ovarima, 
und  noch  manche  mehr  untergeordnete  Punkte,  irgend  etwas 
Hestinuntes  auüzusagen.  —  l^nd  nichl  bessei-  sieht  es  mit 
den  Mitteln,  mittels  dereii  wir  die  lü^kheii  heicämpfen 
btantn»  Obgleicb  uoaer  Amaiaehata  tob  eineiii  Eade  fiat 
Mi  anB  aniam  anfaoa  waoofal  iat,  bat  maa  docb  bOcbatea» 
aar  fafai  «ad  wieder  eiaen  momentiineR,  tneiat  air  eebr  Itorx 
daHernden  Stillstand  in  der  Knlwickluiij^  des  Liebeis  erreichen 
können;  in  der  Uegei  ><- breitet  dasselbe  slelig  l'orl.  wenn 
aicht  gar  das  traurig«;  Kode  durcli  den  Eiuüuss  der  Medication 
aMf  dae  AUgeaaciaiieiiiideii  baeobleuaigi  wird.  Waa_  aebaa  «ir 
laMr  der  Waehl  aakher  Mfaebtaq^en  Cbanl  Die  Kranlüheit 
aiali  aeftet  Aeriaasen  eder  tnf  operaiifem  Wege  ViaaclMilaa? 

Ersieres  mau  lu  den  Falben,  in  denen  wir  eine  einfache  (lysle 
vor  uns  haben,  wohl  noch  das  Btisla  &cm.  denn  in  diesen 
haben  wir  aedl  einige  Hofl'nung  auf  eine  Spontanheilung  oder 
Ml  weoigsMaa  aar  einea  BtülaüRMl  der  KraaidNil,  adt  der 
die  MentaB  well  viele  Jabra  (cbea  kdaaea.  firi  den  Cyateidea 
dagegen  aebwindet  amdi  diese  Hoftiuug  und  a^obe  PlUe  gebea 
in*  i>t  ii)  stetigem  Fortschritte  rasch  dem  fatalen  Ende  entgegen. 
Wollen  wii*  hier  Utllfe  leisten,  so  haben  wir  nur  zwischen  der 
elafacbea  Function,  der  üiit  folgender  Injection  und 
dar  BxaiirpatiaB'der  Geaebwalat  au  wiblen..  fiahabeB 
aBa  dieae  Maiiiedea  akiit  fiei  HflhaMDgwqptheo  aaftaweiaeB  aad 
ich  glaube,  obschon  ein  solcher  Ausspruch  paradox  erscheinen 
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mag,  die  Piuiction  am  wenigsieu,  tu  Anbelracht,  dass  flir 
iMkie  ttadkaiiopcralioD  Üie  ReaiHalt  äeniinn  «Mm 
jur  iiichl  M  ^dsaUi^  lu  san,  «b  dfe  4er  OfimlMMif; 
ihre  Gefohren  sind  niolit  oabedaitaDdU  oiil^cfc  oiafat  so  in 

ilie  Augrii  sprin^i'nd,  wie  die  der  letzteren.  —  Was  iiiiii 
die  Exslii|t;i!!uii  des  Eierstockes  hrtiillt.       isi  man, 

iiaclidem  sie  übei*  Maasaea  ^eruliinl  uiui  geulu  liai,  in 

ktflsr  Zeit  i«        Gegeolhsil  verfaJIeo*   HanplaicUiBh  äü 
bisnu  wrohl  das  GelMfareD  ilirar  V«rtiiflidig«r  luid  fmmmiBn 
jdfMr  MissfarauGh  der  Statistik  beigetragen.    Man  lum  dir 
Frage  gegenwärtig  iiiclil  dun  Ii  Zcdileii.  iiuth  durd»  V(»rgkicbuug 
der  0\aii<)louiie  üiil  anderen  bedeuteiuieu  Operationen  «  iii- 
Msiiaidea,  so  lau^  imhi  di$  Ge^nstände  der  YitrgiciciiuH^ 
eiaaMkr  fietch   siad,   wie  dies  M.  Dumcm  (Laoetl» 
2&  Feir.  1857)  trefeid  aaeligBwieseii  ImI;  md  idi  üMm» 
dass  auf  die  Resultats  aslelMr  ZusawnnelellMigea,  mö^m 
sie  günstig  oder  ungünstig  Tür  die  Operation  au>lailen,  wenig 
m  gehen  ist.    Welches  die  Erlulj;«  dieser  sind,  lässt  ^ch 
nur  ann^ierud  hcttlimuiou;  iudeM  sind  sie  gewiss  nicht  m 
aiBguiiatig,  wie  m  von  den  FruMsea  und  vorn  G.  äimm 
{Scatmni'B  fieiinge  eU.«  IIL  Bd.),  Mdi  so  gAnBÜf,  «de  nie 
vopi  den  Engländern  und  Anerikaneni  dargesleUt  Twatdia. 
AulTallend  aher  hJeihl  es  iniuier,  dass  die  Erfahrungen  da- 
leUAt'ien  so  sehr  von  den  hei  »nis  fceiiiiu  hteu  zu  (jUüsLeii  dar 
Oyaiiotonne  ahweidien.   WaLrend  Clay  (i^ik  Med.  iuuim 
UL,  im,  p.  lim)  onlMT  ?9  UperaüsiNtt  (i>  U  Ihümga» 
.  Bmrm(t  (Med.  Tinea,  12.iiKu  18M)  unier  $QpendtsM6^ 
^e  (ibid.)  untai*  36  Operaüone»  94  uad  J\  Bird  (ili*) 
mUer  li^  Operaüduen  4  Heüungen  tiitzuweisen  hahen,  kouimeu 
in Deutäctüand aun54 Ovarioloiuieu  nur  12 lieiJiuigen (6Vwjon I.e.)- 
tiies  ist  gewiss  um*  daraus  zu  ei-yarau,  dass  die  Ü]ieyt(i(Mieii 
m  fiugiond  lum  grosse«  Tliflilo  imno*  fse  denacüw  «eaii» 
ditenkea  genmokl,  die  ttaasri^in  akor  Mf  die  ¥iPtehiertsilw 
yertheill  sind  (JSimim*9  €4  Operationen  venttieiie«  aidi  eitf 
i^G  Aerzle);  die  j^Kissm?  lit^imjc  jenei'  kann  jileu  aulTailcnden 
Unterschied  wold  erklüren.    liie^  gehl  auch  di*i«*us  iier^or. 
dass  vou  .Clay's  20  ersten  seiner  O^rtrte»  12,  ven  den 
swfilea  aO  ioiieA  14,  ve«  deu  ietuteü  MHi  mm  ^ 
geWä  «Hvdea  (fisi  dieser.  Gelqgsnlieil.  tarn  idl  CHfV« 
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Simsn  in  Schutz  nobifkon,  «rmui  kMmt  (1.  c.  p.  lOö)  iw* 

«Ni  -fielt  mImt  CiMiun  neeb  oadM^Mi  «n  PolgM 

4Hr  Operation  lu  Grunde  gegangen  sein  ni6geii.  Cl^f/  giebt, 
(Obstelric  Siirgrrv,  1B56,  p,  182 — 88)  aiistlnicklicli  im-  flaj^s 
alle  die  49  Ilcil  in^cii,  die  er  in  71  Oi>eraiiuueii  bis  4aiiiu 
mieil  lutte,  i  u4fcin—i^<  gwrtM  mk»;  „«kboogfa  «leven 
TWt  Ulf»  afciy—d  «nd  i^waty^K  optratniw,  oT  tte  torijh 
MM  rmforftM  ooly  fbor  fatv«  «Inoe  disi,  miw  wkMa  #Mr 

vears  of  the  Operation,  most  of  thom  six,  and  »H  of  them 
troiii  raiises  iinconnpcli^d  vnlh  tfu»  (>|Miiiüuii/*  Nur 

tm  Mai  L'ikiaiiklo  das  andere  ilvaiiaui  iiacii  dM*  Kntfernung 

TVeU  4er  «rwttniMi  fUtaiMiiditt  Krfolg»  der  Eogltader 
«bA  Amüum*  bmm  ioli  deniMoli  die  BisUrpatMii  4m  Eli»- 

Stocks  ffir  rine  der  bedenklklisliMi  und  p;H7ilu  lii  lisi(Mi  ()|><^ration(Mi 
hall(M),  welrlif  gowifis  w<m|  hIm  i  dieiiaiili'  der  ihr  I  iilerworfeiien 
üchneU  deni  Ende  j&ulüiirL  IMMbail»  aber  kann  man  sie  nicht 
id)oelt  vierweKion  «I  ganz  wiiaimrn  wotten,  Ifen  kAnitte  diee 
«V,  «eflui  «ittifft  BritU  fAr  si«  bitte,  d«r  bei 
gleieher  Sicherheit  der  Rttdloalhellung  im  Pulle 
glücklichen  Lttolges  eine  viel  geringere  (ielalir  mit 
sich  brüflUe.  Diot»en  ErsaU  ^Luiliie  man  in  der  Injecüun 
Heizender  FMssigkeileq,  besonders  von  «kRU3e«iigeit,  in  ()ie 
getende««!  haben.  Ka  drängt  eich  inde&s  veveeiMtdie  HeM«r1iaßg 
«If ,  dM  die  MuiJeotMHm  wm  Imdt»  der  BedieiflieÜMg  in 
4Mr  MilinsiM  di^r  Pflüe^  nimllell  Imn  den  8viHiiiMiMii|pMRtilen 
(iTStengeschwutelen  ^^ir  nicht  in  Aiiw»'ndiin^  konmn'n  können^ 
mdem  man  im  glü<;kliclh»l(su  Falle  nur  die  Vei'vdung  der 
injicfrtefi  Cyste  doreli  eie  ersielt;  nebenbei  Himl  sie  sehr  geiabr- 
ie^  mid  WM  nelit  ibgiAehlMie  Heeidlale  «oImiH  Fir  dM 
flinMieft  CfaHm  ehd  sie  imImp  mi  ihrem.  Plitje  mid  hfoftger 
Ton  Erfolg  gekrönt  gewesen.  —  Will  man  demnach  nicht 
alle  RadicalhOlfe  l)ei  den  Cystoiden  aufgeben,  »o  niiiss  die 
Exstirpation  derselben  als  vullkoHinM  ii  <;L'rixl)tr('rtigt  erscheinen, 
da  sie  die  eiiunge  Möglichkeit  der  KeUuug  da  ist,  wo  nach 
einer  fconcn,  raeist  eftend  verbraehten  Zeit  der  sichere  Unter- 
gang droht  Aocli  dfirfen  wir  die  *  Hoflbiuig  nicht  aufj^ebeu, 
dass  die  Rei»ultal6  Uerselbui  mit  der  VervoUkomuiuiuig  besouderä 
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der  Methuden  immer  bessere  werden;  wenigsteiis  sind  iUe  im 
lettten  Jalire  in  Londmi  «nielten  fiifol^,  waldbe  hm^ 
iichlich  itat  BeMiguiig  des  SM»  muak^  im  Bum^ 
wunde  mittels  einer  beeooden  oinfendrteten  Stt^Mmamm 

/.uzusclireihoii  sind  (vprgl.  Med.  Timeb,  1.  Jaii.  18ö^)  kl 
dieser  iiiiiydil  duidinii»  pnnnthigend. 

Tu  welcbeu  Fällen  nun  die  Operalioii  geübt  werden  mtHL, 
oh  i'rüh,  wenn  der  AUgenMuuuaUnd  noch, «in  (piter'nnd  ilie 
Krankheit  das  Leben  noch  nicht  ematiich  bedroht,  oder  epil» 
wenn  letiteres  der.  Fall  ist  —  Aber  ^Ueae  nnd  fiele  anderf 
Punkte  lassen  sich  keine  allgemeine  Hekeln  geben.  Der 
Enlscliluss  zur  Auslulnung  derüeiljen  kann  nur  von  der 
Bescbairenheii  des  einzelnen  »lies  und  dein  mdividuellen  Isjv 
meaaeu  des  Ai'sUes  afabäi^an.  Lassen  alle  Kinacinhailen  cmea 
gAnstigeu* Ausgang  hoffen  (ich  voAemie  iHsrdingfl  nicht,  tes 
die  gefihrlicbsten  Wahrend  und  nach  der  Operation  einiretendaa 
Zufälle  meist  nielit  vurausznsehen  sind),  so  ist  man  zu  ihrer 
Austnlninig  mn  so  eher  berechtigl ,  als  dieselbe  wesejuiich 
für  die  Ertialtung  der  Kraukea  ist  und  als  man  bei  einem 
Bokben  Handeln  nicht  gegen  die  ^ganwirtig  in  der  Chiiiirgis 
geltenden  GniudsStse  veratAssL 

Die  Behandlung  der-  Ovarieneyslen  glatbe  ich  deshalb 

aul  folgende  Formel  im  Allgemenicn  i'educncn  /n  können: 
Bei  eud'aclicii  (iysten  verfahre  man  >unplonjatib(  Ii :  wiau  ein 
Entschreiten  nolhweudig  vvud,  übe  man  die  Puncüon 
folgender  Jodiqjectaon.  Aei  den  Gyatoidsn  hescbrdnho  lapi 
sieh  ebenfaUa  auf  ob  ahvartondea  Verfahren;  db  Piacüan 
Ohe  man  nur,  wenn' sie  als  bidicatio  fitdis  gebalen  ist;  wm 
den  Jtidinjeclionen  siehe  nuin  ab.     GJauhl  man  sich 

im  in(ii\ iditellen  Falle  von  der  Ovariolomie  einen  glückUchen 
Erioig  versiitrecben  zu  können,  so  ist  man  m  ihrer  Aus* 
ttbrang,  wenn  man  die  Zustimmung  der  Kranhan  hat,  fuilp 
kommen  berechtigL 
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Erklärung  der  Abbildungen. 

Fig.  l.  Zfigt  fire  Biliiuui;  th-r  Papillen  iiu  Kall  I.  Man  sieht 
üaH  Bin  liege  wL'be  der  Cysten  wand  und  seine  Kerne  dii'ect 
in  die  Papillenanlagen  übergehen.  ^  Vergrösserung:  200. 

Fig.  0.  tt.  III.  Die  im  Fall  Iii.  gelundeaeD  VerindeningeD 
der  ZeUen  des  Epithels  der  Gfsteo  und  besonders  ilurer 
Kerne.  —  Vergrösserwilg:  900. 

Fig.  IV.  Junge  (>8ten.  Das  zwischen  ihniMi  lipgtMule  Strcuiia 
in  bedeutender  Wucherung;  die  Kerne  desselben  stellen- 
weise in  Haufen  gelagert.  Fall  III.  aus  dem  ^en 
Orariiim.  —  Vergrösserung:  250. 

Fig.  y.  Von  Kernen  regefanSssig  tyngebene  Lücken  in  der 
Cysten  wand.  Etiendaher.  —  Vergrösserung:  300. 

F^.  VI.  Jiiii'je  (Ivsten.  Fall  III.  aus  dem  rechten  Ovarium. 
Vergrosücining :  300. 

Fig.  VII.  Hohlräume  mit  ihrem  Gerüste  aus  den  im  Fall  IV.  ge- 
schilderten Knoten  derCystenwand. — Vei^sserung:300. 

Fig.  ?in.  u.  DL  Acini  oder  junge  Cysten  ebendaher,  fn  IX. 
sieht  man  einen  Solchen  aufgebrochen  and  vnn  seiner 
W;iiul  Zollen  sprossen.  —  Vergn)sseiung:  2U(). 

Flg.  X.  Zerfallende  Cylinderepilhelzellen  aus  jungen  (Cysten, 
cum  Theil  noch  in  Reihen  znsannnr  iihrmgend  und  der 
ttttteiflegenden  Wand  auMtaend.  FaU  V.  —  Ver- 
grösserung: 300. 

Fig.  Xf.  Kellen  ans  den  im  FaN  V.  gefttndenen  Krebs- 
wttcherungen.  —  Verfj^rösseruitu :  300. 

Fig.  XII.  Uurchschnilt  (hireh  leUleie.  In  den  grössereii 
Ahreohsn  sind  die  ZeUen  deutlidi  cylindriscb.  —  Ver- 
grössemng:  SOO. 
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XVL 

Drei  T^Uie  von  künstlicher  Frühgeburt  nach 

Von 

Dr.  H«  II*  liolmi  in  HMbuif;. 

Indem  ich  Ihnen  folgende  drei  FAUe  der  kOosÜMlMn 

Fi  üligelMirl  durch  iiitrauterine  hijecüoneii  zur  Veröfl'euüicbuig 
üIh  Th»  ihIc,  liolle  ich  lüi'  einen  jeden  derselben  ein  besonderes 
wibäen^rhatLliclies  Interesfie  iu  Anspruch  nehinea  lu  ttfirfrei. 
da  m  i'olgende  drei  Fragen  zur  Bespreejiuiig  brinfen. 

1)  Ob  die  MamUün'wkß  Methode  de«  FjnhringiBB  dw 
Sonde,  wie  sie  jfingsthin  C.  Braun  wieder  dringend  ta^^SMm 
hat,  oder  iiilrauteriau  hijcctionoii  vorzuziehen  sein? 

2)  Oh  hei  PlaccaU  praevia  ceutraliä  eine  künsthttie 
Frilhgeburl  leicbUire  BluMiogen  in  Aussicht  stalle,  wenn  sie 
schon  im  sieheoten  Monat  (sobald  ein  irgend  iebaosfibiges 
Kind  zu  erwarten  isl)  vorgenommen  wird  (also  nicbl  durch 
augenblickliche  Nothwendigkeii«  sondern  in  Torausbestemler 
Weise)?  Es  versteht  sich  von  selbst,  ilabs  allgemeine  Be- 
stimmungen liicrüber  als  maasbgebeud  eimrelcu  uiüssen. 

3)  Welche  Methode  der  künstlichen  Frühgeburt  an* 
wendhar  ist,  wenn  durch  oine  frühoce  mit  schoeideiiden  lar 
stnunenten  vollendete  reditseitige  EnIhinduDg  ein  bedeutendes 
Narhengewebe  der  Vagina  und  des  CervLv  zui  ückgebliehen  ist  t 

Zur  ersten  Frage.  Mad.  W.,  gut  gebauet,  wurde  vor 
etwa  IVs  Jahren,  wenn  auch  etwas  zögernd,  als  Erst^^ebärende, 
jedoch  von  einem  gesunden  M&dchen  glücidich  entbunden.  In 
d^  Zwischenzeit  völlig  gesund,  erkrankte  sie  am  7.  iaraar  1859 
(im  achten  Monate  schwanger)  an  einem  ez<piiaileD  Rheuma^ 
tisnius  arlicul.  acutus,  der  mit  lixen  Gliederschmerzen  bis 
zum  nächsten  Abend  (8.  Januar)  aidiiclt  und  keine  besonderen 
Besorgnisse  darbot.  Da  traten  aber  Machmittags  heftige 
Schmerzen  in  der  Herzgegend  aul,  gegen  Abend  verloren 
sich  die  Gliederschmerzen  mid  eme  heftige  Athenumth,  eine 
Orthopnoe  Hit  an  derea  Slrile,  der  Pola  «ar  prall  und 
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HuMrlMdf)  seines  Lumens  voU,  aber  deimodi  etwas  kleiner, 
gpafModiflch.  idi  ttm  eine  Vonäseelieii  TVNmelmien,  gab  eine 
'fimiiMoii  mit  Fütran  and  Digitslis.  Es  Init  hierauf  eine  Er- 

niässigung  der  physikalischen  nnd  klinischen  SyniiUouie  ein, 
j<»doch  ohne  Wiederkehr  dor  (  .Iir  <|{'rschmer2en,  bis  zum  Abend 
des  nichsteo  Tages  (Ii.  Januar).  Da  vermdirte  sich  die 
Atemiiaüi  wieier,  die  Minenen  in  der  Oengegend  waren  ' 
mieffCiigiiili,  dar  PoIb  war  nun  Tott  und  gross;  ich  verordnete 
Wenle  Bhilentilihung,  Oalomel  mit  Nilnim  und  Digitalis  und 
wieder  schien  eine  Milderung  der  STmpfome  einzutreten, 
besonders  als  ich  mitunter  als  Seclativuin  Aq.  laurocems. 
und  Morphium  verabreichte.  Gegen  Miitag  des  nächsten 
Tagt»  (1^  Jasttar)  stieg  die  Athenmoth  hi^  m  Apnoe,  der 
Pils  wunle  schwirrend,  wvnn  aueh  noch  immer  hart  und 
f^W,  ki<^htes  Phancasiren  stellte  sich  em.  Die  physikalischen 
•  Zeichen,  Verstärkung  de«»  zweiten  Tons,  leichtes  UUiyen  :tii 
der  Hersspitze,  schwaches  systolisches  Geräusch  an  der 
V.  niilraüa  waren  nü  einer  etwas  ausgedehnteren  Hercdämpfinig 
mm  alApicef  henwgetiuten.  leh  sdirttt  zur  künstüchen  Frlkh^ 
gehmt  «ml  nun  steHfe  sidi  folgendes  intefsssante  Resultat 
lici  aus.  C.  Braun  hatte  zu  diesem  Zwecke  dio  IVnlier  Sflioii 
en»|>tuldefre,  aber  oit  als  unsieher  befundene  Methode  (Dr.  Steitz 
hatte  sie  unter  anderen,  ehe  er  sich  völlig  meiner  Methode 
mwand»,  vengebhcli  aqgiswendet)  das  Einlegen  des  elasUsehen 
luthetm  jOngsthn  dlriogend  enpfoUen.  Idr  madiCe  daher 
wm  5  tihr  Naefaanltgs  hiennit  den  Versuch,  schob  einen 
elastischen  Katheter  von  N.  8  in  der  Seitenlas^e  vor;^fschriebenrr- 
maassen  1"  hocli  in  die  Mutter  hinaui,  und  liess  ihn  hegen. 
Als  ich  gegen  10  Uhr  Abends  die  Patientin  wiedersah,  waren 
die  Athemnalb,  der  Puls  und  das  Phantasiren  sich  gleich 
gebUehen;  der  ünftergrund,  «Isr'Poniix  und  der  Hottermund 
waren  onveranderl,  Wehen  gar  niclit  ferhanden,  kurz  nicht 
die  kl(iiist<>  Krierditerung  war  eingrfreten.  Ich  nahm  nun 
nach  ni(  iner  Methode  eine  £inspritzung  von  lauwarmem 
Wasser  (375  Gnamnes)  vor.  Augenbhcfcüch  trat  enie  fühl- 
haraWefae  ehi,  Idt  hatte  die  Einapritxung  nach  der  von  mir 
haKfarfeheneD  Weise  mit  der  Clysopompe  und  dem  hn  Ltnnen 
steigenden  R^hrchen  vorgenommen,  so  dass  die  Einspritzung 
grossentlieils  im  Uterus  zuiückbiieb.   Als  ich  die  Falieutin 
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am  andern  Tage  (11.  Januar)  üüh  luu  6  Llir  Morgens 
wiedersah,  sass  sie  mit  lichelndem,  vergnügtem  Gesidite  in 
Bette,  die  AtheiDiiotii  hatte  giBilicli  «ofgeliM,  nur  ein  Wohler 
Stich  war  mititnler,  aber  vdUig  unbedeutend»  In  der  Ben* 
gegend  beinerklich,  der  vorher  nur  sparsame  und  seltene  Urin 
war  iu  Menge  abgeflossen.  Detacation  hatte  sich  nach  einem 
Lavement  eingestellt.  Die  Wehen  waren  offenbar  eingetreten, 
die  Patientin  fühlte  diese  deutlich  mit  daranf  folg^dor  atlriBeffer 
Kindesbewcgung.  Djer  Leib  war  ^eaenbl,  der  UnlUirfpuä 
niedrig,  scharf  zuaammengezogen;  der  Femix  war  geeenkt 
liiul  coiivex  geworden,  der  Mullerhais  luili]  VLisUicüen,  der 
Multcrriumd  u»,uig,  aber  deiillich,  enlsehieden  geöflnet  Es 
galt  nun  zu  ermitteln,  ob  der  hiuauljgeschobene  imd  während 
einiger  Stunden  im  Uterus  belassene  Katheter,  die  Wehen 
verstärkt  bh  brachte  daher  einen  dbatiscfafli  Kall^eler  Yen 
N.  11  6—7^  hoch  hkuuf  in  den  Utems,  bemerlilie  alier  * 
weder  augenblicklich  eine  hierauf  eintretende  Reaction,  ne»ch 
hatten  sich,  nachdem  ich  eiiuge  Stunden  den  Katlictei*  im 
Uterus  belassen  hatte,  die  Wehen  nur  iiigend  nierlclich  ver- 
mehrt. Da  nun  nach  der  ersten  intrauterinen  fiinspaiMg 
die  Athemnoth  völlig  gewichen  und  wirkliches  Wohlsdn  mh- 
getreten  war,  so  hielt  ich  es  für  zweckgemäss  den  Verlauf 
der  Natur  zu  übei  lassen.  Die  Weben  vermehrten  sich 
langsam,  aber  stätig,  der  kopl  drängte  den  i-omix  herunter, 
der  Ftuidus  senkte  sich  mehr  und  mehr,  der  MutteraMmd 
«illiiete  sich  widerstrebend  und  langsam  (dies  £uid  aber  avcb 
auf  eine  aufTallende  Weise  bei  der'  ersten  EnthMung  4» 
Mad.  W.  statt  und  sciieinl  mehr  in  der  Conslitiilioii  der- 
selben begründet  zu  sein).  Medicauienle  wan  n  als  uiinölbig 
bei  Seile  gesetzt.  Nacli  ungefähr  2  Mal  24  Stiuidan  trat 
eine  normale,  leichte  Geburt  eines  un  Anfange  des  naunlen 
Monats  befindlichen  Mädchens  ein,  das  sogleich  kräl%  achrie 
und  an  der  Brust  einer  Amme  (das  Stillen  halle  ich  der 
Mutter  untersagt)  kiallig  gedeiht.  Tn^Tlabr  24  Stunden  um  h 
der  Geburt  traten  die  Güedeis<:liüiei  zeu  wieder  energisch  auf 
mit  Schmerz  in  der  Herzgegend  und  unbedeutender  Athennioth, 
wurden  aber  durch  Mitrum  und  0igM>a  und  ein  Heiaau 
bald  beseitigt  Das  Wochenbett  verlief  regehnäaajg.  Dia  Bmr 
gebend  ist  YpUig  Ire!  geblieben,  die  Athemnoth  ist  versohwundwi. 
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Mid.  W,  wünscht  selbst  zu  säugen,  was  idi  alx^r  nicht 
fMlalMe,  intoi  kb  bei  eiwr  jmkn  ASvi6m  m  der  finulr 
gegsni  iM  flageii  fer  g«flMidi  mebte.  Die  physittatiiclMi 
KwAMtssyniplMM  vuwi  fMig  foridliwMidMi. 

Ich  lasse  hier  eine  Kraiik^  nu^escbiehte  folgpn,  in  welcher 
die  ^alur  eine  der  vungeu  ähnliche  Heilung  hervorbrachte 
md  die  daher  wohl  geeignet  sein  möchte,  den  NuImq  der 
IuAb^Mha  FfÜigetefi  Mf  dee  «ntedMedeBsie  deniriegiii« 

IML  JB..  MelifMliiraiide  liti  «eil  nnffM»"  ^ama  Jährt 
an  Morbus  Brigfatü.  AHNmiuMirie,  Gyfinderepithel  saiBflat  den 
klinischen  Symptomeu  gaben  keinem  Zweifel  llauui.  Eme 
beginnende  Schwangerschaft  eudigte  luii  einem  viennonatlichen 
▲tot  ahaa  tonwiMm  Zufalle.  Uknaf  trat  eine  ZeüUng 
ItiMiinniiif  eis,  Eine  nadi  Hmrlim  mt4mm  eurtnlaide 
SchwiMgifocheft  gedieh  noler  ober  nicfat  bedealondeo  Atbem- 
noth  bi»  zur  Mitte  des  sechsten  Monats;  jetzt  trat  eine 
AUienuiotli  ein,  die  innerhalb  l  —  V/iTuge  sehr  nkiiche 
Spoplome  darliul.  Die  physikalischen  Zeichen  ergaben  Ilyper- 
^  Irophie  dee  üokeii  Yeatrikeli  mit  eystoliechem  tieraoech  eben- 
deeelhet»  abo  Inaiiffidmii  der  Valv.  mitralie.  Die  Tbmpeuük 
«rgah  keine  gtoetigen  Erfolge.  Die  Alheninoth  »lieg  bis  mu  enier 
fürcbtei  li(  liiMi  Höh*».  f]va!»«»*ie  trat  in  liolinn  Graik*  oin.  Irh 
eutschio.^s  mich  zur  Ivuiibüiciini  Fiubgebrn  t.  Als  irli  ;<Im  i  luuli 
«QgaCIhr  einer  Siiutde,  bereit  die  künstliche  l  i  ühgebui  t  uach 
Mtter  Mdhode  Yonsanehnien,  die  PaiieoliD  wiedcraab,  die  ich 
iBler  dar  fftrofabriichstaii  Athemoolh  veriaaefln  hattet  fand  ich 
den  äneeeren  Hahittie  beseer,  die  Cyanose  genaiDdert  Die  Aus- 
sagen *b'i-  Patientin  l.iuh'fen  fdiereinslinnnend,  die  Untersuchung 
ergab  den  MuUermund  vei  sli  icben  und  nicht  unbedeutend  geOlInel, 
während  einige  Stunden  vorher  noefi  keine  Spur  von  Gehurts« 
IhMgheit  TaihaBdea  war.  loh  micriieaa,  wie  ach  too  ae&at 
welfihi,  die  tetrauterine  L^jecCien,  ndt  dem  hmeren  VoiMiak, 
wenn  die  Krankheitssymptome  nicfat  genügend  gemildert  wArden, 
sie  zui'  Inlerstül/.mi^  (!( i  Weheuthätigkeit  vorzunehmen.  Aber 
euch  dies  war  unnöüug^  Geburtsthätigkeit  und  Besserung 
aehriUen  gleiefamiaaig  vorwärta,  md  an  demselben  Tage  gebar 
IM  B.  ehi  aeciMMiialUMfl  tedtoa  Kind.  Die  AOemnoCh 
laar  anf  ketae  Weiae  wieder  «mgNMen,  weder  bei  der  Aas- 
tmbuu^  der  Placenta  noclt  bei  den  Nachwelt    Die  Nierdll* 
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«kgeneration  ist  nicbl  gehoben,  die  AltonSMrie  besieht  nudi 
in  iiiitllemn  Grade,  die  Kraukin  it  l»at  aber  nun  beioabe  seit 
«ioeni  Jahre  keine  t  m  iBchriUe  gemacht,  da&  Ailgenieiubetiucieu 
ist*  verb&liiussauMMMg  güiuilig,  ako  wenigsleos  eio  Si^tmkkakm 
der  Dfgeaenituiii  seit  der  oben  begobriebeaen  Geburt 

Zwei  fiesulUte    haben   sidi   hier   auf  eciataute  Wei^ 

berausigeslellt : 

1)  Daes  die  Emleilnng  der  Mtosllidieii  MhgelMirt  M 
EndocardHis  rfaeamelica  eine  entsehiedene  BeMNrang  herror- 

gebracht  hat,  ja,  dass  sogar  bei  der  BfiffktmSben  ffiereiH 
degeneralioii  saninil  der  mit  ihr  geiieliscfi  verbiindeiirii 
Hypertrophie  des  Hnken  Ventrikels  und  insullicieiiz  der  Mitralis, 
durch  eine  von  der  Natur  herrorgebraclile  Fr&bgebiirt  eine 
bedeutende  ROeltbihltiiig  emgelreteii  sei. 

*  2)  Hass  die  intrauterine  Injectii)n  offenbar  eine  höhere 
Wirksamkeit  auf  die  Eiiiloiümg  der  Welienlhaiigkeil  ilbe  als 
das  Einh'gen  der  Sonde.  Nach  dein  Einlegen  des  Katheters 
schlechterdings  Iteine  Linderung  der  Apnoe,  keine  Wehen; 
hiergegen  sogleich  wSbrend  der  intrauterinen  Injection  eme  • 
Webe,  keine  halbe  Stunde  nachher  Erleichterung,  allmaliges 
Abnehmen  mul  liald  pJ^nzliclies  VersHiwiiideti  der  Atheinnoth, 
sowie  des  bclinieizes  in  der  Herzgegend  wfdirend  der  ganzen 
Entbindung.  Die  Gliederschmerzen  und  die  Athcninoth  traten 
ungefähr  einen  Tag  nach  der  Entlundung  ivieder  ein,  aber 
bald  wichen  sie  den  angewandten  Mitteln  und  gaben  einer 
völligen  Genesung  Raum,  die  sich  auch  constant  erhalten  bat 

Ad  2.  Vor  einigen  Jahren  lud  lükji  Herr  Dr.  L^fgmrt 
ein  zugegen  zu  sein  bei  folgender  nach  meiner  Methode 

zuiielmieiideii  kiuisLlithcii  Frühgebui  U  Die  im  siebenten  Monat 
Schwangere  halle  vor  uugerähr  1 Jalu'eu  eiuc  ,sehi'  »diwetv 
Erstgeburt«  wetm  ich  uiclit  irre,  iniUels  Perforation,  über- 
standea  flerr  hi^>L^  besdUossi  sie  in  der  darauf  foige»das 
Schwangersohait  im  tuebenten  Monat  au  entbinden  imd  nahm 
die  iutrauteruie  Injection  mit  Aqua  picea  vermittels  d^  Ciyso- 
pumpe  ganz:  nach  meiuei  ^Uigabe  vor.  Die  Eiaspiitziing  blieb 
im  Uterus  zurück,  ein  Erfordemiss,  worauf  hokflnnliirh  grosaes 
Gewicht  gelegt  werd^  mus«.  Als  ich  an  .andenait  Tafs  nil 
flerrn  Dr«  L^p^wt  ausanmientraf,  enfthite  «r  mt^  i»m 
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imgeßlir  V«  Sttmde  nach  ^ev  £iik»piiUung  eiiie  kkhie  Blulong 
arfiolgitei,  es  bauen  nch  kifliile  Wfken  einCBMCeUl,  erMte^ii 
KiipiUtniHi  iMmMI,  tm  die  Welm  ta  mentirlMi,  <fie  Bfti' 
spffUmi^  sei  jaiocli  wieder  sifuflesBcn.  BsM  dsiiwrf  sei  wieder 

Uiutuiig  erfolgt.  Wir  stimmten  ulun'eiii.  dass  die  Pl;i(V'ii(ii  liier 
wenigstens  in  der  Nähe  des  Mutiennuiides  luge.  Die  Portio 
vaginalis  liog  au  sicli  zu  verstreieheu  und  am  AlMd  (als« 
24  Siunden  nach  der  fiiaspnUuog)  war  sie  v^Ulig  ▼erstrichen« 
Oeßbiuig  des  MttUeniiQiidesfoiidiiochilicbt  statt,  die  Blutiuig  hatte 
sidi  einige  Male  wiederhidt,  aber  in  geringer  keine  Besorgnis^ 
erregender  Weise.  Am  anderen  Morgen  ling  der  Miitlermmid 
an,  sich  zu  öllneu,  und  gegen  Mittag  konnte  man  den  Geuirai- 
aoaaU  der  PJacenla  praevia  deutlich  füblep.  Am  Abend  war 
der  Muttermund  auf  1"  Durchmesser  eraflGaet,  in  der  Nacht 
eiwetterte  er  sich  bis  ly^^^  und  nun  löste  sieh  der  kleinere 
L,ap|)en,  so  dass  die  Häute  in  der  rechten  MuUerseile  ITihlhar 
vmikIcii»  der  grosse  Lappen  lag  iil  der  linken  Mutler^eile. 
idi  sprengte  die  üaute  aus  Besorgniss  vor  Blutung;  die 
Untersuchung  ergab  vorliegende  FQsse.  Obgleich  nun  kern 
grosser  Fötaltheil  (weder  Kopf  noch  Steiss)  auf  den  Uterus 
bhilstlllend  wirkte,  war  *dennoeh  von  BInCniig  keine  Spur. 
Nach  einigen  Stunden,  also  etwas  niehi  als  zwei  Tage  nach 
der  Einspritzung,  erlolgte  die  Geburt  eines  schwadieu  Kindes» 
das  bald  daraur  starb. 

Resum^.  Es  ist  durch  diesen  Fall  das  widKi^s  Resultal 
gewonnen,  dass  efcie  künstKobe  FrAfageburi  nach  meiner  Methode 
bei  Plaoenta  prsev.  eentr.  in  einer  fHAeren  Schwangerscfaalls-' 
periüde  (sobaki  das  luud  ii.lx  ii^taljig  istj  sehr  günstige  Chancen 
darbietet,  dass  die  Blutung  im  Verliältniss  zur  mehr  vor- 
geechnttenen  oder  reifen  Geburt  nur  unbedeutend  ist,  trotz 
der  in  den  Mhenn  Schwangerachaltaperioden  hehannlioii 
kfütigen  Cehlsion  der  Plaoenta  Isetalb  mit  dar  Placente 
uterina,  und  trotz  der  dann  heinalie  in  ihrer  vollen  Länge 
besteilenden  eng  zusammengezügenen  Porüo  v;igjna)i?i,  ein 
Ergebnis»,  welches  seine  genauere  Begründung  und  Erwägung 
erst  in  dem  ivaitan  Tfaeile  piefaier  Methode  hei  Pkconta  praem 
esntralis  finden  wird,  welchen  ieh  als  djnamiselHn  HedianMnNM 
der  Natur  herausaugeben  gedenke.  Wir  »eben  Her  ausMiiem 
keine  nur  irgend  erbebliche  Blutung  aus  dcui  Einhiingen  des 
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lloiirchens  eiUsLelien,  überliatipt  Pinc  Viel  g«*ingore  Bliilunf:. 
uiul  eine  bei  wekeiu  eher  Ton  der  Natur  zu  cf^arteiui« 
LöAing  des  kleineren  Lappens,  also  Umgesltttiiiig  der  PlaocM 
praema  eealratts  in  die  leteralift  «nd  iHennit  gegdieae  IIb- 
echidKeidieit  denelben,  wie.ieli  es  mit  meiner  Metfiode  M 
Placeula  praev.  ceiUral.  (cf.  Monalsschrifl  für  Ophurtskiuide, 
1855,  Hea  IV,  S.  241,  260)  zu  errekbeu  suchte. 

Wir  dürfen  daher  im  Allgemeinen,  wo  dftere  Blutungen 
eine  Placenla  praevia  centraKs  verkAndcn  und  besonders  bei 

Stillj( itlinm  sanguinis,  chluranfimisclier  ConstituliiHi ,  kurz  in 
allen  Fällen,  in  wt'lcheii  liiuliiugrMi  sidi  als  schädlicli  ergeben 
könnten,  die  Früligeburt,  so  früh  als  es  unbeschadet  des 
Kindes  geschehen  kann,  vom^men  mit  der  Aussicht  eines 
viel  geringeren  Blutverlustes  und  eines  gOnsligeren  Verlaufe 
der  Geburt.  Ob  nun  bei  Placenta  praev.  centralis  die  anderen 
Fnl!i|j;ebui  tsiiu'(lnulen  anwendbar  sind,  wüil  an  anderer  SteHe 
^ine  KrniUTuag  linden,  nur  ist  soviel  enfsrlneden  ersidilJich, 
dass  die  iTwtacA'sche  Methode,  innere  Mittel  und  Electricität 
hier  nicht  am  Orte  wSren. 

Ad  3.  Fna  M.  (August  1867)  war  ver  ,lVi  ^^kfarai 
laut  ihrem  Bericht  mttlels  acharfer  Inslnmcnte  (IMbratienr) 

sehr  schwer  von  mehreren  Aerzten  entbunden  worden. 
Aeusserlich  >volilge5^laItet  bot  sie  driiinjch  die  Zeichen  erner 
früh  erluschenen  Htiacliitis  dar.  Die  (  unjugata  niaasa  3 — SV«'* 
Die  beiden  Beckenaoten  in  gleicher  Höhe,  die  Brettedurdmeaaer 
des  Beekens  gflnatig»  auch  die  sohriigen  Durchmesser  holen 
«cfala  besonderes  ungünetiges  dar.  Dar  ftßeken,  ian  ioh  (seil 
meiner  Entdeckung  [cf.  I Mager  Vierteljahrsscbr.,  1857,  2.  Ud., 
S.  100],  dähs  iim  Küpilagen  von  der  Gestalt  der  gauzeu 
Wkhei&aule  und  ihren  Abweichungen  von  rechts  nach  links 
und  von  hinten  ifaich  vom  healimmt  werden)  stets  bei  dir 
BeekeDUMaaiing  beachte,  ergab  folgendes  RemltaL  Der  klalB 
Lendenwirbel  war  Suaserlich  tiefer  eis  der  erste  Kreui- 
Wirbel,  die  Abweichung  der  Kreuzwjrbel  unbedeutend  natb 
rechlä  (gemäss  der  gewöbniichen  Abwcichuug  der  oberen 
Kückenwirbd  nach  rechts).  Beiläufig  habe  ich  hier  lu  er- 
wfthnent  daaa  kh  ^er  gynikolegiechen  Welt  den  fnncUig 
mache,  diese  Mesaungen  und  BMradttnngen  der  BAoiMn» 
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Wirbels aiileu  uud  ihrer  Deviationen  besonders  in  der  Gegend 
lütebw  letztem  LendenwiriMi  and  erstem  Kimwirbd,  wie 
mudk  Amt  HkfataBg  dm  MrenmlrM  nach  redits  oder  Imks 
fliets  vonNmehaMB,  wo  irgend  etwts  Abnormes  m  TennutlidB 
ist.  Eiiio  grossi»  Reihe  von  Messun^Tii  in  dieser  Hinsieht 
haben  »ich  Iiis  jetzt  üIn  ruHiurm  dem  wahren  Ergebnisä  des 
inneren  Beckenraunis  ergeben,  und  wir  dörfm  jodenfaüs  hierin 
sogleicb  die  Angabe  eriudleB,  auf  wekhe  Abnomilit  wir 
nneer»  besondere  AoAnerkaamkeit  ni  richten  ludien.  INe  innere 
UntmiieiKing  1 1  gab  in  den  WeiditbeRen  eine  bei  der  schweren  - 
viirang«  giingenen  Entbindung  diirch  VerJetzungon  (ontwodcr 
durch  die  fötalen  zertrdmniertf'ti  Kopiknochen  oder  durch  die 
ackarfim  Inatranente)  entsteUte  Vagu»,  dass  es  yr^fgak 
dar  viaim  varlieften  Narben,  die  kleine  Höhlen  torsleltten 
nnd  vleMheli  einem  Os  nteri  gfiehen,  schwierig  war,  das 
wirkliche  Os  uteri  mit  Sicherhett  mi  erkunden.  Obgleich  die 
lü  EnthiiKi.'iidt»  erbt  am  Ende  der  34.  Sclnvang<Ts(  l»alls\voche 
war  (der  ZetljionlLi,  den  ich  für  die  künstliche  Frühgeburt 
im  AOgemeiiien  empfehle),  ao  war  ?om  €er?a  Nichts  an 
üMiaii  lÜBae  Cogend  atellte  mehr  einen  flachen  Krater  dar, 
der  nach  ananen  aebr  weh,  nach  innen  sehr  verengt  war.  . 

Am  Sonntag,  2.  Anglist,  VonnilL»gs  11  l  lir  ii;i]im  ich  die  erste 
Ein>piitzung  mit  Sxij-  Aq.  picea  vor,  Uie  ContracLion  des 
Utanis  erfolgte  wie  immer  sogleich,  ohne  dass  die  Gebarende 
«Iwaa  Anderes  banwriite,  da  dass  das  Kind  sich  siirher  bewege. 
Aia  ieb  NaalMitlagB  die  GeMrende  wiedersah,  hatten  sidi 
siimn  Öfters  Contractionen  eingestellt,  hatten  aber  auf  den 
innemi  Muttennund  wenig  ring«  uii  kt.  Im  Gegensatz  gegen 
die  gewöhnliche  i<  ulge  der  Wehen,  dass  sich  der  i  oriiix  senkt, 
nMh  nnten  haHt,  die  iündestkieile  sieh  nierididi  mehr  hmem- 
aaitei,  inate  aleb  der  Poms  m  die  HOhe  gesogen,  ?on 
KindaaffaaHan  war  Niebia  sn  fHUen,  ^e  Vagina  war  langer 
geworden;  statt  des  VerslnMchens  der  Vaginolporlion ,  wovon 
hier  keine  Rede  sein  koiinle,  halte  sieli  eher  eine  klt  iiie 
Vaginalportiou  gebildet.  Das  Narbengewebe  der  Vagina  in 
engar  YeriMmg  mit  dem  Narhengewebe  der  Portio  vagmaüa 
hatten  dio  Yagina  tarengt,  ferilngart,^  eine  dafonne  Vaginal- 
patlioB,  die  vor  der  dehnrisfliätigkeit  nicht  TOfbaBden  war, 
hergestellt  uud  so^ai'  die  kiudesUieik  mehr  in  die  Höhe 
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gedrängt.   Icli  hatte  an  Morgan  bei  dhr  erateo  Kirtifffilning 

nikh  der  (ilyt>o|)orn|)e  luil  (lfm  kleinen  Röhrchen  bvMiieiit,  jeUl 
bei  ()er  /weilen  Kin^irilzung  geliing  es  nicht;  tler  biegsame 
ScUauci)  sHiniul  dein  Leituugßsläbclien  veiiuodUe  nicht,  das 
kune  4"  iango  nach  Art  eanea  weiblicbao  ILatheton  gefcrtmwto 
Röbrchen  id  den  Uterus  einiiilillireD.  leb  «nusle  daher  an 
nächsten  Morgen  (3.  August)  lu  Hisiiier  nrsprunghchen  8 — 9* 
laug«Mi,  nach  vorne  leicht  gekrüimnteii  IUiIjk  mciiu'  ZuUuciit 
nehioeo,  mit  wekher  es  mit  der  gr(tö«4cu  L^idiligkeit  gelang. 
Wie  es  sich  immer  heraussteUt,  war  von  der  ersicn  Emt- 
spiitamig  Nichts  herausgeflossen,  von  der  zweiten  Acr,  w» 
sehen  GeburtsthStigkeit  eingetreten  war«  floss  viel  znrfiek. 
Nachmittags  idiu]  ich  schon  entschiedene  Wehen  vor,  tler  Furuix 
halle  bich  gerenkt,  das  (Js  uteri  war  noch  immer  unverändert. 
Eine  dritte  Eia8|iht2img  lloss  wieder  ab.  Die  Wehen  nahnw 
in  der  Naoht  vom  3 — Augast  in,  die  Wasser  ayrattSL 
Morgens  (Dienstag  4.)  fEüilte  ich  d«n  Muttemmid  etwas  er* 
weitert,  die  Nabelschnur  leicht  vorgeraHen;  das  Zarßekbrinfm 
ging  bfi  dem  narlieuliarten  Os  uteri  trotz  des  geringen  Vui  rall> 
nur  sciiiecht  von  Statten.  Mittwoch  Naclunittag  (5.  August)  war 
der  Mutlemrand  erweitert  ^  die  Fftsse  iagen  ver;  bis  dahin 
hatte  man  keine  Kindeslage  ffihlen  ktanen,  indem  iiis  an 
dieser  Zeit  die  Vagnia  vom  Narbengewid>e  so  verengt  hheb, 
dass  nicht  mehr  als  ein  Finger  und  auch  der  nur  mühsam 
eingebracht  werden  konnte.  Ich  fühlte  sogleich,  dai»s  die  Uaut 
an  den  Füssen  sich  gelost  hatte,  also  Verw^nng  eiogetreten 
war.  Da  nnn  ftlr  des  Kindes  Leben  Nichts  lu  hoffen  war, 
so  uberliess.  ich  die  Gebort  der  Natnr,  die  sie  auch  hmerhaib 
einer  lialben  Stunde  vollbrachte.  Das  Kind  war  schon  sehr 
verwest;  das  Wochenbett  war  vollkdutmen  gesund. 

Wir  haben  hier  zwei  Resultate  gewonnen:  1)  Dass  bei 
sehr  hohem  Stande  der  Portio  vaginalis  und  beaontea  hei 
sehr  enger  oder  verengter  Vagma,  das  kleine  RAhrdm  von 
un^eQhr  4^^  Länge .  nidit  ausreicht,  und  wir  des  grösseren 
Uührchens  von  nahe  B — 9"  bedfirfcii,  um  die  intrauterine 
Injection  zu  \oJleud»'i4.  2)  Dass,  wo  ein  bedeutendes  Narben- 
gewehe nach  einer  früheren  durch  scharfe  instmmente  be- 
wirkten £nthinduqg  zorOakgaUMheB  ist,  vrir  nnhadingi  dem 
Tampon  den  Vonng  geben  mOasen  vor  jeder  NMmde,  die 

■ 
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blos  und  diiect  das  Hervorbringeu  dt^r  Wehen  der  Geburls- 
tbätigkeil  bezweclü,  aiso  stell  vom  Centrum  (dem  Cavum  uteri)  ~ 
auf  da»  Os  uteri  uod  endUch  die  Vagina,  zur  Peripherie, 
forUuachreilen,  wir  hier  deo  eDtgegengesetzten  Weg  von  der 
Ausdehnung  der  verengten  Vagina  zum  durch  Narben  verengten 
Os  iitei'i  und  so  endlich  zum  Laviuii  ulcri  einschlagen  musseu.  * 
Bei  jeder  audei-en  Methode ,  sei  es  durch  Douche ,  Einlegen 
eines  Katbeters,  £ihaatstich,  innere  Mittel,  £lectricitit  (das 
Ansaugen  der  Brustwarzen  ist  wohl  schon  ausser  Gebrauch) 
worden  die  Gontractionen  des  Muttergnmdes  zuerst  erregt  ; 
ist  diese  dann  auch  als  Wehe  völlig  im  Oan^e,  so  widersteht 
das  Os  uteri,  wi'lrhes  durch  Narbeiigewehe  mit  dem  Fornix 
vaginae  eng  verbunden  ist,  aut  eine  so  bedeutende  Weise, 
dass  eine  grosse  Zahl  von  Wehen  uoofitx  Terfliessen,  ehe  die 
Geburt  stattfinden  liann,  wenn  daher  nur  irgend  andere 
Hindernisse  (wie  hier  Fusslage  und  ein  leichter  Vorfall  der 
Nabelschnur)  in  den  Weg  treten,  eine  höchst  peiiihehe  langsame 
Geburt  und  der  Tod  des  Kmdes  in  Aussicht  stehen.  Wir 
müssen  daher,  sobald -wir  ein  solches  Narbengewebe  vorfinden, 
zuerst  mit  Pressschwamm  die  Vagina  so  weit  ausdehnen,  dass 
der  Tampon  oder  Colpemrynter  angewendet  werden  kdnnen; 
sollte  dann,  wie  es  schon  mehrere  Male  conslatirt  ist,  die 
Gebui  1^^Il^lligkoit  nicht  eintreten,  so  kaim  die  intrauterine 
Il^ection  das  Ganze  vollenden;  jedoch  möchte  diese  Eveutualiläi 
woU  lianm  zu  färcbtnn  sein,  indem  daa  wie  die  Vagina  aueli 
daa  Os  uteri  nNtumfosaende  fVarbengewebe  mit  der  Aus* 
debnung  der  Vagina  nnmittelbar  die  Ausdehnung  des  Os  Uten 
herbeiführen  niuss. 

Ich  kann  nicht  umhin,  es  hier  mit  einigen  Worten  zu 
beruta^,  wie  sehr  DeutscUaud  hinsiehtlidi  der  Benutzung 
dir  kftnstKflhen  FrOhgebort,  also  muet  Methode,  die  das  Leben 
des  Kindes  und  der  Mutter  zu  erhalten  bezweckt,  den  flbrigen 
Nationen  vorangeeill  ist.  Während  ffir  die  künstliche  Früh- 
geburt in  Deutscldand  die  einlache  Iiidicaliun  nngenommeu 
ist,  wo  bei  Jteokenengc ,  die  weder  so  bedeutend  ist,  dass 
ma^  Sectio  cuemrea  beMen  kann,  noch  eme  so  weit  vor- 
geschrittene Schwangerschaft  besteht,  dass  wir  von  der  etwas 
früheren  Geburt  Nichts  mehr  erwarten  können,  oder  wo  die 
•  mit  jedem  Tage-  sicit  mit  ^ussem'  Prücisioii  lierausbiciicnde 
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Zahl  der  KrankheiCsrormen  diese  bedingen;  wihreiMl  efMÜtrli 

es  uns  gcIun^iMi  i«t.  die  küiislliclic^  Frfilj^'clun  l  zu  vrreinla»  h^n 
und  ihr  die  giusäUiiöglichslP  Sicherheil  und  Sdiueliigkeit  des 
Erfolges  2U  gewähren,  verharren  Franlireicb,  England  und  die 
SAdstaaten  noch  auf  dem  frAheren  SlandiNmkle,  bis  eodlkh 
irgend  ein  Eingebomer  dieser  Linder  das  bei  uns  ISngsl 
verwerllictc  und  schon  als  Requisit  des  Examens  geforderte, 
zum  frrndigeii  Kisiminon  seiner  Landbieute,  als  eigene  neue 
Krliuduug  |>fadiauiirt  und  emliiiirt. 


XVII. 

Notuma  ans  der  Jounial-Litezatar. 

O.  Bräunt  Uebor  die  Heilbarkeit  des  Prelapeite  uteri 
durch  die  Galvanpeauatik. 

Verf.  stellt  dio  bisher  gebräuchlichen  Verfabrcn  ztisaramcn, 
welche  den  Zweck  habeOi  die  mit  VurfHÜ  des  Uterus  coiaplicirte 
Hypertrophie  des  Collnm  uteri  durch  Amputation  au  beseitigen. 
Es  sind  schon  mehr  bU  27  Fülle  bekannt,  bei  welchen  die 
Amputation  bald  durch  das  Messer,  die  Scheere,  den  ficrasenr  und 
die  hiermit  sehr  nahe  verwandte  TJgature  öxteni|tort  e  {Maisonneure) 
vollzogen  whkIo  und  »war  stets  mit  dem  Ausgange  der  Oenesnnsr- 
Es  haben  sich  hierbei  aber  öfters  gefährliche  Zurälle  ergeben, 
welche  bei  der  Galvanocaustik  in  den  zwei  nUher  mitgetheilten, 
vom  Verf.  beobuchteteu  Füllen  ^iinvilich  verniisst  wurden,  weibnlb 

.  äiese  Operationsart  als  die  beste  zn  empfehlen  sein  dürfte. 

Im  Allgomctnon  bleibt  die  Operation  ab«r  etil  geUhrficher 
Eingriff,  der  nur  mit  grösser  Vorsicht  und  nicht  oluae  dringende 
Noth  unternommen  werden  sollte. 

Von  den  Vorfallen  des  Utems  eignen  sich  diejenigen  Fllle 
hiertu :  o)  in  welchen  die  obere  oder  untere  Pertie  der  Vaginal: 
portiott  oder  beide  augleieh  durch  Biadegewebsnenbildungeit  oder 
dureb  polypöse  foUicultre  Wuebernngen  bedeutend  ^rli&gert, 
die  Wandung  des  Uteria1i8rpers  oder  Qrundes  aber  weder  durah 

-  chronische  Entsündnng,  noch  durch  Fibroide  bedeuteud  Tcr- 
grössert  sind;  —  i)  in  welchen  die  Uterussonde  aber  in  den 
Uterus  eingeleitet,  den  Qrund  desselben  swlscben  dem  Bechen- 
eIngange  und  der  Beolcenniltte  auffindet  und  ihn'Ieieht  bewegt; 

•        '  .  ■ 
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e)  in  wcIlIjoii  ein  in  dm6  Rectum  oingcschobenor  Finger  durch 
FüiriP  Beiigunji:  nach  vorn  den  über  1  —  1'/^"  weiten  Abstand  des 
l^eritonilums  vom  Mutiennuude  bestätigen,  ulter  den  Uterusgrund 
aur  Banchwand  aber  nicbt  gelane^cn  und  l  in  in  die  Harnblase 
eitigoscliubeiier  Katheter  diese  vom  Mattermuxido  vreni^steits  auf 
ly,"  Entfernangf  absieben  kaim. 

Den  Gebranch  der  Schutjtnadeln  (Simon)  hält  Verf.  bei  der 
Cialvanocaustik  für  cntbülijüch  ^  du»  Luspräpariren  der  Harnblase 
vüiu  Cervix,  um  die  Absetzung  der  oberen  Partien  desselben 
nach  Huguier  bewerkstelligen  zu  kümion  aber  für  su  gefährlich 
oad  fUr  ganz  verwerflich. 

(Wiener  medis.  Wochenschrift,  No.  31,  1809.) 


Spmlk:  Erfahrungen  über  btirniagea. 

Die  SUmlacen  goliSm  M  d«ii  ««Itoastea  Kopflagtn  ind  tiad 
biabar  aiebt  gonigelid  beacbtot  worden.  Unter  14424  blintioli 
bebAsdelten  Oeburfta»  fiuidaa  sifib  aw  7  bl«ib«ftde  Stimlagen  (di« 
Tarf.  kun  «insalii  anllibrl),  alfo  1 :  mo  PlUan.  la  aDen  7  FiUea 
war  die  Sehwaagofidiaft  sa  Eade  gaboaiaiAa',  baiaa  fibaraiSasiga 
Heage  Fruobtwasser  und  ei  «iilirde  aar  eia  Siad  Jedes  Mal  aad 
lebead  geberen.  In  diesen  Beziehnngen  besteht  eiae  Uebereia* 
stiminnng  mit  den  Geeiobtslsgen.  Rei  dea  7  FKUea  waren  6  Erst- 
gabüreade.  Die  Diagaoso  der  Stiraiage  war  aiemali  dnrcb  die 
Unssere  Uatersachaag  niüglich,  nar  waren  die  Hersi0ae  aai 
laatestea  an  der  Seite,  wohin  die  Brnstfläche  des  Fötns  gewendet 
war^  alse  wie  bei  den  Gesichtslagen.  Die  innere  üatenacbang 
dy^egen  gewährt  sicheren  Anfschlass  Uber  die  Lage.  Anfangs 
stand  der  Kopf  stets  mehr  quer,  die  grosse  Fontanelle  bald  nach 
rechts,  bald  nach  links  gewendet.  Der  weitere  (jcburtsraocbanlsmns 
erfolgte  immer  auf  dieselbe  Weise,  der  Kopf  drehte  «ich  in  der 
Beckenwr>itn  oder  ttcff^r  mit  dorn  (icsiciite  nach  vorn  und  beiui 
Austreten  auü  dem  ßcckonausgaugc  stcoiuite  sich  die  Oberlippe 
au  flen  Schambogen,  das  Hinterhaupt  rollte  dann  i»ber  den 
Damn)  Hill  erst  auietzt  konnton  sich  Mund  und  Kinn  unter  rlem 
«ächambügen  henrorentwickeln .  I)ie  Contiguration  des  Kupies  war 
immer  dieselbe,  die  Stirn  ätark  vurgetriobon ,  die  Seiten  coro- 
priuürt  und  zwar  unsymmetrisch,  so  da^s  die  beim  Durcbtritte 
durch  den  Beckoneingaog  gegen  die  Sjuipbyso  gekehrte  Seite 
des  Kopfes  in  der  Kichtung  vun  oben  nach  untun  concav  erschien. 

Verlntii  und  Dauer  der  Geburt,  waiou  in  den  7  1  .tllen  s(  Ui 
verschieden,  je  nach  den  begleitenden  Erscheinungen;  üo  J^unh- 
tritt  des  Kopfes  ist  bei  Stirnlagcn  im  Allgemeinen  schwit^i iget , 
ein  Steckenbleiben  leichter  möglich,  als  unter  gleichen  Ver- 
haltnissen bei  Schädellagen.  Von  7  Kindern  wurden  nur  3  er-  • 
litilten^  b^  2  war  die  PtirforatiQn  nötbig»  1  wurde  nach  scbwieriger 
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Geburt  todt  geboren,  1  starb  hn]<{  nach  der  (Jehurt.  Von  de« 
Müttorn   erhifir  1   eiuer  schon  wälirond   flor  (inlnirt   eint^'etrett'rn  i. 

,   Metropblebitis ,  die   iibrijjcn  6  nurden  zwar  gesund  entlassen, 
aber  8  von  ihnen  hatten  in  Folge  der  Qnctsebung  während  der 
Qebnrt,  an  gani,'rUnös0o  Puerperalgeschw üren  tn  leiden  und  2 
von  denselben  imuchten  ausserdem  eine  leichte  EndouietHtis  und 
eine  sogar  eine  PnerperalpyUmie  durch.  Die  Prognose  in  Betreff 
des  Vorlaufes  der  Geburt  j^uwohl,  als  des  Erfolges  für  Mntter 
und  Kind  ist  deshalb  zweifelhuft  iiud  im  Allerchieinen  iiri:;-'! nsti^. 
Die  JJohnndlung  hnt  zunäcli!*t  die  Erhaltung  der  Fruchtbluse  zn 
erstreben,  dann  den  Veiiuuf  der  ücburt,  so  lange  wie  möglich 
der  Natur  zu  überlassen.    Sollte  die  Anlegung  der  Zange  noth- 
wendig  werden,  so  verdient  bei  noch  hochstehendem  Kopfe  die 

.  quere  Stellmif  deeeelben  nöthige  Beriiekeichtigung. 

Bei  Sttmlagen  und  gloiehseitigttr  BeokaBrerengemng  gerif— 
Orftdes  (Conj.  a'/«  — 3'/.")  rKth  Verf.  die.Wendung  aaf  die  Ffiw 
SU  machen,  weil  setoen  Erfahraogen  aecb  d«nn  der  Kopf  leiehter 
darchgehii  wenn  er  nachfolgl,  alf  wenn  er  vorausgeht.  Bei 
hSherea  Oraden  der  Beckenyerengerung  kannte  die  Wendnog' 
nattlrlieb  nicht*  slltsen. 

(Oestr.  Zeitechr.  f.  prakt.  Heilkunde',  No.  29,  97.  1859.) 


Forrez  Ueber  Bxfoliation  des  Scheidenepitbels  in  Form 
▼  on  Abdrücken  der  Tagina^  mit  Bemerkungen  über 
die  wahre  Geatalt  letaterer. 

Verf.  verspricht,  über  den  Bau  mtd  die  Testar  der  aue  4am 
weiblichen  Genitalien  liin  und  wieder  ausgestossenen  Subetansen 
Aufipcbl&ee  au  geben,  so  weit  sie  ihm  bis  jetst  zur  Beobachtung 
gekommen  sind.  In  vorliegendem  Aufsatee  beepriehf  er  sanKchst 
gewisse  Producto  der  Scheide,  ^welche  meist  mit  ffdkben  dee 
Uterus  verwechselt  sind. 

Bei  Dysmenorrhoe  werden  öfter  grössere  oder  kleinere  Partien 
der  oborfliichlfcbcn  I.ti^cn  der  Uterinschleinihaut  auegestossen; 
man  schloss  daiaus,  dass  alle  trjombranöscn  ,  nntpr  solchen  Um- 
ständen Putleoi-tL'U  Gebilde  ans  jonor  (^'uclle  st.'ini moii ;  indc?« 
sind  einige  tlersc  Iben  nicht  blos  anders  gebaut  als  <lio  sonrenaimtoii 
„  falschen  Deciduae  sondern  nnch  nicht  einmal  itumcr  nterinalea 
Urspiuugs,  —  Verf.  lieschreibt  nun  drei  solcher  Meuihrunra, 
welche  vollkoannen  die  Textur  der  o!>eren  Lage  der  Scheiden» 
Schleimhaut  zeigten  und  vollstiindige  Abdrücke  jcuos  Cannl*' 
waren;  an  einem  Exemplare  fand  sich  so^^Mir  ein  Abgus-^  d^s 
Scheidengewölbes  mit  einer,  den  Muttermund  repräsentironden 
Lticke  in  demselben.  Sie  sind  zunächst  dadurch  von  Interesse, 
dass  sie  die  wirkliche  UestuU  und  Form  der  Scheide  zeigen  und 
die  von  KoiUratuch  gegebene  Darstellung  bestätigen.  Femer 
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werfen  diese  Fälle  auc)i  Licht  auf  manche  abnorme,  mit  ^nosser 
Kinpliiulliclikcit  verbmulrtio  Zn«5tiini:1r  nicht  Mos  der  Öcheide, 
sondern  auch  des  Uterinhalsrs  und  Utcriiiuiundes,  auf  Zustände, 
welche  p^ewöhnlli  h  für  einfache  Entzündung  gehalten  werden«  — 
Abbildungen  erl  nittin  die  Schilderung-, 

(Schon  Tyler  iinnth  hat  in  seineui  Werke:  i,The  pathol.  and 
tientm.  of  Icucorrh.",  1855,  uu^  diese  Form  -der  Dysmenorrhoe 
aufnierksaui  gemacht,  die  während  derselben  hin  und  wieder 
ansgcstossenen  Membranen  in  vaginale  nnd  nterinale  geschieden 
und  ihre  Textur,  wenn  auch  nur  im  Allgemeinen  beschricbeu. 
Kr  um ai  scheidet  deshalb  zwischen  j,Taginaler  und  uterinaler 
Dysmenorrhoe. "  Ref.) 

(Archires  of  Medicine;  by  L.  Bcaie.  1868 ,  No.  II,  71 — 75. 


CotUng:  Ueber  den  Gebrauch  des  iichwef eläthe rs  in  der 
gebnrtshfilfUchen  FrAx^^* 

In  einigea  Hmiclertea  normaler  Gebarten  hat  Verf.  nnr 
wenige  Franen  gesehen,  welche  im  Stande  waren,  so  weit  gerade 
aaXathesirt  sa  werden,  dasa  der  Wehenaehmera  schwand,  während 
die  Contraetionen  der  Gebürmntter  selbst  nngestort  waren.  Meist 
wurden  letstere  schwäeher;  viele  Patienten  klagten  ansaerdem 
nachtrSgUeh  Uber  Beianng  der  Luftwege,  grasse  Unmhe  nnd 
Schwiche;  die  Geborten  wurden  in  der  Regel  verlängert,  Jfeignng 
an31ntnngen  im  letstan  Stadium  war  nicht  selten*  Niemals  aber 
entsprang  der  Mntter  oder  dem  Kinde  irgend  ein  permanenter 
Nachtheil  ana  dem  Gebranche  dea  Ae(he/tt. 

In  pathologischen,  bes.  operativen  Fällen  war  dagegen 
die  Anästhesie  durch  Linderung  des  Scbmeraea,  firsoliiaffong  der 
Geburtswcgo  und  Erleichterung  der  Operationen  von  unschäta- 
barem  Werthe  für  die  Patientin  sowohl,  als  für  den  Arzt. 

In  einigen  Fällen  von  Convulsionen,  In  denen  VeriL  den 
Aetber  zu  verabreichen,  Gelegenheit  hatte,  soheinen  jene  voll- 
ständig durch  die  üarkose  beseitigt  au  werden. 

£r  resnmirt  seine  £rfahmagen  sehlieseUch  in  folgenden 
0Ät2en : 

1)  Bei  natürlichen  normalen  Geburten  kann  man  den  Aetber 
auf  Verlangen  der  Kreissenden  in  müssigor  Dosis  reieheo;  am 
besten  ist  es  aber,  denselben  ihr  vorzuenthalten. 

2)  In  schmerzhaften,  schweren  und  durch  Unnachgiebigkeit 
«li^r  Geburtswege ,  sowie  durch  grosse  Empfindlichkeit  der 
Kreissenden  complicirten  Geburten  muss  man  den  Aether  bis  zur 
Beseitigung  des  Leidens  und  dos  abnormen  Zustandefl  verabreichen. 

3)  In  (iperativeu  i'ul Icii  ist  der  Aetht-r  ebenso  und  nach  deu- 
seibet)  Hegeln,  wie  in  anderen  budeutendcu  Operationen  zu  ge- 
brauchen. 
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4)  Bol  EeUmpsie  niatbeiii«  m«!  sowie  eta  AalkU  4Mhl 
OBd  bU  Si^l^f  eingetratoa  Ist.  Man  torge  Ittr  Zntlttaaa  filMher 
Lvft  und  mUo  den  Aetlier  bei  8«ile,  wenn  ftcb  Caan  ei— tolH, 
6)  Alle  bia  jettC  Tennehlen  Aaiatbetlon,  nsMer  dem  Aethet^ 
können  geflIhrUclie  Breeheinongen,  eelbil  den  plduliehen  Tod 
berbeifahren,  aelbat  de,  wo  eie  mit  grdatter  Yorelelil  vembraiebl 
werden.  Desbelb  aoU  der  Aether  allein  in  derOebnrUblilfo  gebmnebl 
'  werden.  Doch  aneii  mit  ihn  aei  man  im  hfiehaten  Ornde  voniehtif. 
(Der  Aether  aeheint>  nna,  will  man  whrUieh  Aniathoaie  oder 
Narkoae  herbeifttbron,  dnrehana  nicht  nngefXhrlliih;  er  Ift  nebenbei 
viel  unangenehmer  fSr  die  Patienten  and  hat  nachthelligo  Nahe«» 
wlrknngen.  Wir  aiehen  deahalb  das  Chloroform  vor«  Bof.) 

(The  Amer.  Joarn.  of  the  med.  Seienc.,  Jan.  t8M.  Ana 
^BoatOB  Med.  and  0nrg.  Jonm.,  Deo.  186S.) 


KmCy:  Fall  von  Umatfilpnng  dea  Uterna. 

Die  40jKhrige  Fran  hatte  aehon  9  Male  geboren.  Die  recht* 
aeitig  eia^etretene  10.  Geburt  war  eine  präcipitlrte;  daa  reife  Kind 
werd  dareh  eine  atarke  Wehe,  wihrend  die  Kreiisende  Im  Zimmer 
amhorging,  aasgetrieben  nnd  atürste  anf  den  Boden.  Ihr  folgte 
sogleich  nnter  starker  Blntnng  die  GebXrmutter.  Erat  eine  Stande 
spXter  sah  Verf.  die  Kranke  nnd  fand  aie  im  Blute  sehwtmnend 
und  im  hSchaten  Grade  coUabirt.  Zwiaehen  Ihren  Schenkeln,  fast 
bis  an  den  Knieen  reichend,  lag  der  vollatXndig  invertirte  Uten» 
nnd  an  seiner  tiefsten  Stelle  fest  adhirent  die  Placenta,  Sogleich 
versuchte  Yerf.  4^e  ganse  Hasse  au  reponiren,  aber  immer  ver* 
gebens;  bei  der  geringsten  Berfibrung  contrahtrto  sich  die  Geblr* 
matter  und  das  Gewicht  der  Placenta  sog  dieselbe  immer  wieder 
nach.nnten.  Verf.  ISate  jetst  letalere,  was  nur  eine  geringe 
HXmorrhagie  aar  Folge  hatte;  Mit  den  auf  die  tiefste  Stelle  der 
GebKrmatler  gesotzton  Fingorn  der  rechten  Hand  schob  er  des 
Gnmd  derselben  in  der  Klclitun^  der  Beckenaze  in  die  HShe  nnd 
als  der  Daumen  durch  den  ziomlich  fest  contrahirten  Mntterronnd 
drang,  sog  sich  di^r  Uterus  plötzlich  von  den  Fingern  snrück  und 
schnellte  empor.  Während  die  Hand  eine  kurze  Zeit  in  der  GebKr- 
matler verblieb,  zo{^  sich  dieselbe  kräftig  uud  fest  zn.<«ammen.  Die 
Blntnng  stand  nnd  Fat.,  obgleich  änsserst  anUroisch,  fühlte  sieb 
wohler.  Unter  passender  Diät  und  Ruhe  erholte  sie  sich  ziemlich 
schnell,  als  am  dritten  Tago  Verf.  plötzlich  zu  ihr  gerufen  ward 
nnd^'sie  sterbend  fand.  Die  WUrtcrin  hatte  sie  nmkleiden  wollen 
und  während  die  Pnt.  dio  Vorbcreitangen  dasu  machte,  sank  sie 
plötalich  zurück  nnd  vorschied. 

(Amer.  Journ.  of  Med.  äc,  Jan.  ISöd,  aas  Medical  Cbronide, 

Montreal,  Nov.  1858.) 


4 


XVIIL 

Mittlieiiungen  über  die  Tbätigkeit  und  Verband* 
lungen  der  Oesellseliaft  ftr  Gebnrtehttlfe  m 

Leipzig  im  fünften  Jahre  ihres  Bestehens. 

♦ 

entaltot  4«rcb  dm 

d.  Z.  Secretair  Dr.  med.  Emil  Apollo  Meissiier« 
Vorgetragen  am  18.  April  1869. 

* 

Nach  dem  Ergebniss  der  ausgegebenen  Stimnuettel  wann 
beim  Antritt  des  fünften  Gesellschafiqahres  aufs  Nene  zor 

(jeschSflsfüiiJ  1111^  div.  Iiiilieren  \  ursLaiuisiiiitglieder  berufen 
worden  und  hatten  dieselben  die  Freude,  in  (ieniässheit  der 
unserem  letzten  Boi  irbte  beigegebenen  Statuten  nicht  nur  für 
alle  bisherigen  Mitglieder  nunmehr  die  BUtgtiedschaftsdipioiiie 
ausfertigen  su  kteaen»  .sondern  auch  ai  Folge  einheUigeo  *  ^ 
Beschlusses  vom  21.  Juni  J;  die  erste  Urkunde  der  Ehren* 
mitgliedschaft  bei  Gelegenheit  seine»  f)Ojähri*»en  Amtsjubiläanib 
dem  Herrn  Geh.  Rath  Prot.  Dr.  Ferdinand  August  von  Rügen, 
Director  der  Grossherzogl.  Entbindungsanstalt,  Conunandeur  etc. 
in  Giasaen  zum  18,  Juli  1858  sugehen  eu  lassen»  wofür  der 
gefeierle  Nestor  unterm  31.  Juli  schriftlich  uns  seinen  Dank 
aussprach.  Im  Personalbestände  der  Gesellsehaft  selbst  ging 
nur  die  einzige  Veränderung  vor,  dass  Mililair- Oberarzt 
Dr.  Edmund  Faul  Meissner  am  11.  Juni  1858  in  gleicher 
Eägenscbafi  zu  dem  in  Dresden  gamisonirenden  3.  Jägerbataillon 
▼ersetzt  wurde  und  somit  wieder  in  die  Glasae  der  correspon- 
dif^nden  Mitglieder  zurQcktrat  —  Dagegen  halten  wir  die 
Freude,  als  Gäste  die  Herren  Dr.  Carl  Emü  Schlonhauw 

IIOMtM«kr.  taebaruk.  lÖM.  Bd.XiV,  Hfl. 4. 
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▼on  hier,  Dr.  Coßrl  Ferdinand  Kem  von  Gohlis,  Udo 
Sehwar swaeüer^  Secretair  des  *  landwirthscbafUichen  Knis- 
Vereins  hier,  Dr.  Benno  Rintd  aus  Hamburg,  Dr.  Paul  KM 

von  Bad  Elster  und  Dr.  Moriz  Eisler  von  New- York,  letzteren 
zu  wiederholten  Malen  bei  Yrrsiiiiiuiluiigen  zu  be- 

grüssen.  —  Hinsichtlich  der  8ti<UiU?u  wurde  §.  2  ohne  üiitfr- 
schied  der  Classe,  in  die  ein  Vorgeschlagener  eintrete,  authenüscb 
daUn  interpretin,  dass  alle  ordentlichen  Mitglieder,  welche 
bis  zur  festgesetzten  Zeit  ihre  Stintnizeltel  nicht  eingeachicft(t 
hahiM),  als  sich  für  die  hetrefTende  Wahl  ihres  Süamirecfats 
freiwillig  ]»c'<;»'li('nd  nngeselien  worden  snllni. 

Das  eigenllichc  Gescllschaftsleben  im  letzten  Jahre  selbst 
anlangend,  gelangten  nicht  nur  die  Sthnflen  des  aligemeiDeD 
deutschen  Vereins  för  gemeinschaftliche  Arbeiten  zur  Förderaug 
der  wissenschaftlichen  Heilkunde  auf  dem  Wege  der  Clrculalioii 
iwY  Kcnutniss  der  sAmnitlichen  ordentlichen  Mitglieder,  sondern 
es  wurden  auch  wiodeilioU  sofort  nach  dem  Erscheinen  aus 
dein  Correspondenzblalle  einzelne  Punkte  in  den  Kreis  der 
Berathungen  gezogen,  —  sowie  während  der  Anwesenheit 
saines  Prisidenlen,  des  Herrn  Dr.  Heinrich  Ludwig  Meding^ 
in  Sachsen  wAhrend  der  Torjährigen  Sonmennonate  ein  gegejH 
seiliger  Schriftenwechsel  mit  dem  Vereine  deutscher  Aerate 
in  Paris  angebahnt  w  ird. 

Die  wissenschafllK-iien  \ « i  liandluugen  des  leUt^^n  Jahres 
vertheilen  sich  auf  zwölf  (die  49.  bis  mit  (iO.)  am  19,  April,') 

17.  Mai,  2i.  Juni,  19.  Juli,  16.  Augnsl,  20.  Sqit^nbcr, 

18.  October,  16.  NoTember,  20.  Deoember  1868,  17.  i«war, 
21.  Februar  und  21 .  März  1 859  abgehaltenen  Sitzungen,  wie  folgt: 

Dr.  Plo88,  wrlilar  sich  schon  seit  längerer  Zeit  (ver<rl. 
unseren  dritten  Jahresbericht)  mit  statistischen  Untersudiuugea 
Aber  die  das  Geschlechtsverhältniss  der  Kinder  be* 
dingenden  Ursachen  hesobiftigt  hatte,  theille  das  Resnital 
soner  bisherigen  Forschungen  in  einem  langerep  Vortrage 
bei  der  52.  Versammlung  mit,  welcher  in  der  Monat $isrhrifl 
für  CiohiirlsKinKlc.  Rd.  XII,  Hell  5,  zunäih.si  abgedrnrkl  wunie, 
iiudi  im  bcparaUbdruck  für  das  Archiv  der  GesollscbaA  eiogiug.  . 


1)  Kieht  am  20.  April,  wie  irrthfimlieh  beim  letsten  Jahres- 
beiioht»  Migegebeai  ateht. 
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1b  mnidiBt  miiargilmd«»  skniog  (Juni)  liatt»  R^t 
dasjenige  iber  die  Ehen  und  die  NaeiikoniMenscbaft  der 

Taubstummen  vom  nndii  iiubi  Ii- jiuiizeilichen  Sltii4<l|juiikte 
mitgeüieiit,  was  luiuiorvveüe  l)ereitö  im  15.  Bande  von  Casper'^ 
Vierteljahrsschrift  für  gcrictUliciie  und  öffDDlüelM  Medioia» 
Aefi  1,  TertffeDÜidU  wurde. 

Ib  der  58.  SiUmig  batta  ubmt  wehrler  GaU,  Herr 
Dr.  Sider  Tan  Naw-Tark  die  €dte,  w»  einige  Notize«  • 
über  die  praktische  Gebiir  t^liüile  und  das  Ucbamiuen- 
vveseu  daselbst  vorzutragen.  Nach  einigen  allgemeinen 
Bemerkungen  über  den  Zustand  da*  Hadkunde  und  die 
HeüairtaUan  m  den  Tereinigten  Staafea  m  ^iardanMrika 
ging  detmäim  auf  cina  Charaktenatik  der  dertifett  Aante 
ftbar  and  theiita  dieielbeo  in  EiDfebome  und  in  Amerika 
gebiidete  und  in  Eingeborne  aber  iu  Euk  iii  gel)ildete,  uuü 
in  Eiugevviuiderk*,  von  denen  die  Meisleu  iieutäche  und  zwar 
Hajem  «ind,  dann  folgen  der  Zahl  nach  die  aus  Badaa, 
FreiMMn  a  a.  f.  —  Hoepitller  aotalabea  aom^Zveek  daa  Umir- 
mlitea  meial  dwch  den  Ztaanniaiitrill  mcfanrer  Aani«i  die 
aidi  dann  Profeaaoren  nennen,  n  madkaniedian  ffmkAten,  dort 
Collegs  jjenannl.  von  denen  z\v<'i  in  iNew  -Vork  selbst  «'xistiren, 
die  sitb  im  Fabricir<'ii  >uii  [im  iorrn  gegenseitig  (loucuiTenz 
bieten,  (klii  Auaoaiime  des  Staates  Michigan  ist  überhaii|it 
im  der  ncfdaaariknaiecheB  Union  die  firndttnog  dar  GaUa^ 
fiberai  nar  dnrch  PrifaUmterneteongao  arfalgl.)  Zn  NaiF- 
York  wird  afiedell  gebwiahflMieher  Önterrieht  enH  aeit  &m 
Jahren  «'rlluMll,  doch  ist  das  liiviitiit  ru^'b  sehr  wenig 
bekannt  und  hat  wenig  Material.  Die  Wiss»'i»»chatt  steht  daher 
dort  audi  xiemiich  tief,  die  Werke  sind  nur  Tebersetzungen 
oder  UnaiiNdtungeiL  IMa  gatotebäUlicka  ftaiia  iat  m  ^^ 
aof  Saite  der  Aanta,  nur  in  Vt  der  Hebammen,  wekiia  matal 
nur  fon  Dautaeban  nnd  Irlinderinnen  gerefen  werden,  wia 
woIjJ  daran  liegt,  dass  die  dortigen  1  liiuen  wissen,  es  gebe 
dort  kein  eigentliches  allgemeines  Institut  zun)  systemalJM  iien 
Lnlarrichie  für  alle  dortige  Uebammen,  lAie  Chariataue  und 
QnaokBaibar  halten  eieh  anneiat  von  dar  gefanrtebAttliflfaan 
Praiia  nrMi«  weil  anatoniiadia  KanntniM  dain  nAthig  lai»  .  -  . 
ao  daaa  diaaa  maiat  in  den  Binden  der  aigentlieben  Aartte 
vej'bleilit.  —  Melnert^  100,000  Dollars  werden  zu  New -York 
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jHurlich  ausgegeben  für  Abortiva,  die  aber  ilicfaAs  belfeB.  Der 
Gmnd  Hegt  in  der  Arbeiteecbeu  der  emgeborneD  AanrikanerioneD. 
die  Hiebt  mehr  als  ein  bis  swei  Kinder  wollen.  *  Die  Eheoitaner 

bestellen  das  Abtreilien  selbst,  tlioils  bei  anderen  3Iäiineni, 
theüs  bei  Frauen,  die  eigene  AfislijUi'u  bilden  und  ihre  Be- 
kanfitifKK-bimgeu  durch  Handzettel  erlassen,  welche  Frauen 
und  Mädchen  nigeeieckt  werden.  £in  besondere  Terbrettetes 
Oeschäft  in  dieser  Hmsicbt  betreibe  die  Madame  Rutü  m 
New -York,  die  dureh  die  zahlreichen  Lobpreisangen  flwer 
A{?enten  viel  von  sich  nden  macht,  sich  auch  durch  iU> 
Altljeiheii  uihI  Pilloiiverknur  ^chow  iiielinTe  Millionen  erwui  Wn 
haben  soll.  —  Unter  den  bei  der  Geburt  angewendeten  Mittein 
steht  Seeale  comntnm  oben  an,  das  in  sehr  grossen  Dosea, 
ni  9^  alle  Vierielstottdai  gegeben  wird»  weil  die  AmerikanerinBeD 
in  Folge  ihrer  Lebensweise  häufig  an  grosser  Schwldie  der 
Muskiilitlur  und  Nerventbätif;keit  leiden,  su  dass  im  letzten 
Stadium  der  Geburt  nieLsl  die  erluigreichen  Wehen  au6bieil>eD. 
Aus  gleichem  Grunde  ist  ferner  daselbst  sehr  \iel  die  Zange 
im  Gebrauch,  fast  jede  dritte  bis  rierie  Geburt  wird  mil 
derselben  vollendet,  auch  wenn  keine  Indication  üBr  die 
Operation  Torhanden  ist  —  Puerperalfieber  sind  äossmt 
selten.  Der  Sprecher  sah  in  G'^  .lahren  bei  480  Gebni  i'  ii 
keni  einziges  auftreten,  indesst  ii  Miid  im  Jahre  1856  einige 
Fälle  Yoiigekommen.  Viel  häutiger  ist  Edainpsie,  doch  ist  der 
Ausgang  selten  letlial,  man  giebt  dabei  viel  Opium  und 
Chloroibrra,  und  bei  dieser  Behandlung  genasen  Dr.  B.  aDe 
Erkrankte,  zwei  andere  dagegen  starben.  Sectio  Caesarea 
war  demselben  dagi»geii  nicht  vorgeKuiiiiiien. 

In  der  56.  Versammlung  hielt  Rel.  einen  Vortrag  über 
lurflckgebliebene  £ireste  nach  Aborten.  Als  Ursachen 
dieses  in  praxi  piivata  so  hiufigen  Vorkommens  erwähnte 
derselbe  1)  die  viel  umfangreichere  Verbindung  des  Eies  mit 
dem  ütenis,  als  am  reehtzeifigen  Ende  der  Schwangerschaft; 
2)  die  ungenügende  Enlwiekelung  der  Muskelfasern  der  (iebtU- 
mutter  und  das  deingeniäss  schwächere  Contractionsvermug^ 
derselben  bei  Frühgeburten,  so  dass  trotz  sehr  heftiger  und 
schmerzhafter  Wehen  der  Erfbig  binsicfatlich  der  zu  enieiendcn 
Verkleinerung  der  iftble  des  PracliiliSlters,  der  allseitigen 
IVennnng  des  anklebenden  Ovulums  von  den  Wauden  d»*selbeii, 
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mmI  die  Ecpukivknift  noch  geringer  ti(,  «is  sie  4)  def 
nonoale  UleniB  in  der  reebUeitigan  Geburt  an  äch  aoboii 
beikil,  wem  es  eksfa  am  die  Beteiligung  Uiinerar  Reele  der 

Eier  nach  Ausslossung  reifer  Ktnd^  handelt;  5)  wird  die 
Expalsirkraft  des  lUerus  IVriu  r  durf  h  die  meisten  Ursachen 
und  l*ulgca  des  Ahorlus  seihst  nicht  unbedeuiend  gelähmt; 
als  durch  Bkit^uigfln,  erschütternde  Körper-  und  GemütbiH 
bewegongm  der  MflUer,  Abilerbea  und  Fäuloiss  der  Fraebt, 
eowie  durch  primire  AUmie  des  Uterus  naofa  OMdirfiMb  idioii 
vorhergegangenen  Ahortcn  und  Schwängerung  durch  unkräftiges 
Sperma.  6)  iMaiigciliiifle  Krweilenm?:  des  Mutif  i  ijiuiiil(»s,  Ab- 
reissen  der  putriden  ISahelsciamr  hei  Fehlgehuileu  nach  doli 
vierteD  Monate,  endlich  Zerfall  des  nun  Tbeil  scbon  vett 
Fftulnifle  anfgeiösCfln  Ovuhims  beim  epontaueQ  AbsenfB  odir 
den  VeraiicbeD,  es  in  toto  sn  eoCfenieo,  begttauligen  femer 
das  Ziiruckhleiben  einzelner  Eircste.  —  Die  Diagnose  dieses 
Zusiandes  wird  Hiih'ssen  wesentlicli  erschwert  durch  den 
müst  vollständig  wieder  geschJoesenea  Mutterhalscanal  und 
die  meist  iLeine  Anbaltaponkte  gewftbreode  Untenmcboog  der 
Grtae  des  Uleme^  «tirad  die  meiii  mh  Bhitcoagalie  w« 
idebton  bereits  abgei^angenen  Eitheile  entweder  dem  Ante  meht 
aulhewahrt  wiirtlen,  oder  eine  absolute  Gewisslieil  liinsiclillieli 
auszuschliesticMidoi  weitpn  r  Hcsto  nicht  zu  gew.diieu  m  rmogen. 
Indessen  lässt  auch  ein  vuUslandig,  ja  unversehrt  erhaiteue« . 
Ovulum  noch  die  Möglichkeit  offen,  dass  bei  Torbanden  ge* 
weaen«  ZwiUingsscbwangersebaft  erst  nach  ebiem  oder  nebrerea 
Monaten  ein  zweites  putrides  Ondum  Beecbwearden  ▼eranlaaet 
Anliallende,  in  den  Ei'sehciiiimgea  sich  verschieden  iiu  Laufe 
der  Zeit  darstellende  Dluluiigen  müssen  aber  Verdacbl  er- 
regen und  zur  öfters  wiederholten  Exploration  aullordern; 
die  Sonde  giebt  aber  meist  keine  entactiadenden  Reeoitate. 
Ue  Folgen  sind  oft  fOr  den  AUgemeinaualand  ziemlieb  aebwer, 
obwoM  selten  wirkliebe  Lebensgefahr  infohrimd.  ZunSehsl 
treten  Mattigkeit,  allgemeine  lÜMhlan'ung  des  Körpers,  die 
nach  dem  vermeintlich  gauz  abgelaufenem  Abortus  vrrzögorle 
Restitutio  in  integrum,  sieh  wiederholende  und  wieder  remiltirende 
Weben  und  Untongen,  splter  remittireade  und  eontioniebfibe 
Fieber  mit  ScfattttelMeten  und  seiNl  Ifpböaen  Eraebrimmgen, 
«  trocfcensr  Zmigci  scfawflrzfiebem  Belege  denelien  omI  der 
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^  Lippen,  lietügcr  Durst,  Dyspiiui^,  Bruslbckiemmuageu ,  an- 
haltend trockener  Husten  ohne  entsprechende  auscuhatoriacbe 
Encheinungen  auf  dem  Thorax  ein.  Nachlast  der  Sy mploniA 
erfolgt  sumeist  erst  nach  dem  dardi  iDjcctioDen  bef5rdertem 
Abgange  der  Eäreste.  Tod  der  Matter  an  Putresoenz  ist 
ßelteii,  da  die  wiederholt  cintrelLiulcii  l»liilim|^i'ji  tlunli  Auf- 
lagerung neuer  coagulirter  Schiebten  die  Resorption  putriden 
Seriuns  aod  die  sonstigen  Bchädliclir!)  Kiiiwii  kungen  des  ab- 
gestorbenen £ies  auiheben.  —  Die  Thäligkeii  des  Arztes  hat 
sich  auf  Ermittelung  der  surfickgebliebenen  fiireste  und  deren 
Entfernung  zu  richten;  su  dem  Ende  ist  das  Herabdrncken 
de»  TIfcTus  durrh  die  fiher  der  Symphysis  ossiurn  piihis  nuf- 
geicglc  ilaud  dem  per  vaguiain  untt^rsuciienden  Finger  entgegen, 
nach  Befinden  Einfuhren  eines  oder  mehrerer  Finger  in  die 
Höhle  derselben  und  Lösen  der  dort  hefindhcheu  Eireste  dorch 
dieselben,  die  Sonde  oder  einen  minnlicheu  Katheter,  auch 
Fassen  der  Im  Zerfall  begriffenem  0?ula  durch  eine  Poly[>enzai^ 
oder  das  von  Carus  hesoudors  dazu  angegebene  Instrument 
in  allen  denjenigen  Fällen  zu  empfehlen,  wo  eine  genügende 
Oeffnung  des  Muttermundes  es  gestattet,  —  ausserdem  sind 
Iigectionen  sowohl  zur  Entfernung  der  Reste  als  zur  Milderung 
der  schweren  Erkrankungen  am  Platse.  Innerlich  sind  verdClnnte 
Mineral-  und  vegetabilische  Sauren  in  schleimigen  Vehikeln, 
^  Tiitriui  .i  Ciauamotui  und  Sccale  cornuUan  am  31ei2>ieü  zu 
empieiilen. 

in  unserer  letalen  (60.)  Zusammenkimft besprach  Br^Kirstm 
den  Katheterismus  der  Gebärmutter  zur  kfinstlichen 
Erregung  der  Frühgeburt  nach  Prof.  C  Braun.  Die 

Vorlheile  dieser  Methode,  als  die  Leichtigkeit  der  Ausfuhrung. 
ohne  dass  die  Kiutfiln  im^  der  ein|[;elegten,  vorher  durch  warmes 
Wasser  nachgiebig  gemachten  Darmsaite,  eines  elastischen 
Katheters  oder  Bougies  eine  Verletzung  der  Eihäute  oder  der 
Frucht  befOrchten  Hesse  und  die  gerfihmte  SchneUigkctt  des 
eintretenden  Erfolges  veranlassten  den  Redner  zur  Refolgung 
des  Vorschlages  in  einem  Falle  seiner  Privalpraxis  und  sprach 
dd^  Resultat  vuHkonimen  zu  (juiisten  dieser  iieuiii  Metliode. 
(Vergl.  Anlage  s!i}t  ^(».  IV.)  Dem  entgegen  wollte  alJenhiigs 
Dr.  Qermann  die  Luvei-lässlicbkeil  dieses  Mittels  schon  Iraber 
in  mehreren  Fällen  beobaditet  haben. 
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Bei  4er  59.  SitiuDg  voriireitote  skt  teBeriehter statter 
über  mangelhafte  Erweiterung  des  Mattermondes  bei 

dringenden  Indicationcn  zur  künsllichen  Hülfe.  — 
Mangel  an  genüijonder  Vorhereitiinj^  zur  {^'riabrloscn  Euüeerung 
der  FruchthOlile  rechtfertigt  die  allseilige  Anerkeunung  des 
nngemigend  erweiterten  Muttermundes  als  bestimmte  Contra- 
indication  gegen  operative  Eingriffe  bei  der  Geburt,  indem 
meist  nur  stärkere  spastische  Contractnren  der  Portio  vaginalis 
dadurch  veranlasst,  somit  aber  Ivrampfliafte  Zurückhaltung  des 
vorausgehench'u  oder  nachluigemlen  Kopfes  und  der  l'lacenta, 
bei  Auwenduiig  von  Gewalt  aber  Einrisse  des  Uterus,  inilunter 
bis  hoch  in  den  Körper  hinauf  und  Quetschungen  der  Lippen 
hervorgerufen  werden.  Ebenso  kann  die  Zange  den  zumeist 
dann  noch  beweglich  oberhalb  des  Beekeneinganges  stehenden 
köpf  nuj'  schwer,  oft  im  uiigünsügslen  Durchmesser  fassen, 
wodurch  die  weitesten  Lhmeusionen  des  Schädels  in  k.tuin 
entsprechende  Beckend urchniesser  getuhrt  werden,  /.umai  oil 
auch  die  physiologischen  Drehungen  um  die  kindbche  Achse 
bei  der  Einwirkung  des  Instrumentes  unmöglich  gemacht- 
werden.  NSchstdem  formt  die  durch  den  unvollständig  er- 
ölfneten  Muttermund  ein^'efüinU!  Zange  denselben  zu  einer 
quer  ovalen  Spalte  um,  die  dadurch  namentlich  aufgespannte 
vordere  Muttermundslippe  setzt  sieh  der  Abwärtsbewe^^ung 
des  Kopfes  entgegen,  während  seitwärts  genügender  Raum 
bleibt,  um  gleichwie  beim  rhachitischen  4|uerverengten  Becken 
neben  dem  zurfickgehalteuen  Kopfe  Arm-  und  Nabelacbnur- 
vorfall  zu  begünstigen.  —  Ist  mm  aus  diesen  Gründen  allseitig 
anerkannt,  dass  alle  operativen  Ein^rilfe,  vor  Allem  aber  die 
mit  Instrumenten  bis  zur  vollständigen  Beseitigung  dieses 
Hindcraisses  zu  unterbleiben  haben,  so  ist  doch  auf  der 
anderen  Seite  häofig  zu  beklagen,  dass  die  vollständige  Er- 
öflnung  des  Muttermundes  ungebührlich  verzögert  wird.  Die 
Gründe  dazu  können  liegen  1)  in  theilweiser  Verklehuü-  des 
Muttermundes  oder  Adhäsionen  miL  den  Scheidens anden; 
2)  in  narbiger  Beschaffenheit,  entzündiiciier  oder  dyskrasischer 
Inflltration,  besonders  gesetzten  Exsudaten,  Scirrhus  und 
Carcmom;  3)  in  der  straffer  zähen  HuskuktHr  und  deren 
ungenügender  Nachgiebigkeit  bei  höherem  Alter  der  Gebfirenden; 
4)  iu  spastischer  GonUactur;  5)  iu  Aloiiie  des  Uterus;  6)  iu 
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Sebiflilieit  und  Sehiellage  der  Gebinmitter;  hü  beideD  iü 
hoher  Stand  des  M attennundes  nach  hinten  ni  und  dndoicb 
bewirkte  betrSditttehe  Verla ng(  i  ung  der  vorderen  Lippe  wahr- 

zuiu  fimen,  die  erst  iiarh  Ifiiigere  Zeit  eiowinkendcn  krSfliirpn 
Weheü  nach  vom  zurückgezügcn  \\ird;  7)  in  Veridi'iiit'rimg 
des  schon  gans  oder  ttieilweise  eröftnet  gewesenen  MuUer- 
nrandes  nach  reichlicherem  und  schneUerem  Abgang  des 
Fhichtwassers;  8)  wvkt  der  vorzeitige  Abgang  des  Frnchl 
Wassers  und  der  Reiz  des  vorliegenden  Kindestheiles  ebenso 
nachtheilig  auf  das  Erweiterungsgeschäfl  wie  zu  ui'i  wiedtT- 
holteSf  rohes  und  ungeschicktes  Touclureii;  ^J)  endlich  verdient 
hier  hervorgehoben  zu  werden:  Entzündung  der  vorderen 
Mutterniundslippo  durch  Quetschung  bei  Druck  vom  Kopfe 
gegen  das  Becken  oder  durch  Einklemmung  der  Lippen  in 
kleinen  Becken  bei  vorscbndlem  Mitpressen  in  der  Geburt  — 
Bei  so  vnilachen  Veranlassungen  zur  zöjierndi  ii  vollständigen 
Erweiterung  wird  dem  Geburtshelfer  nicht  selten  die  grösste 
Verlegenheit  bereitet,  wenn  dringend,  von  Lebensgefahr 
hergeleitete  Indicationen  schleunige  kflnsüiche  Hülfe  be- 
dingen, als  von  Seiten  der  Mutter:  heDige  Blutungen  (mag 
der  Placentarsitz  am  Muttermunde  oder  im  Grunde  sein); 
drohende  Utenisruplur  liei  fjefiigen,  fast  stürmischen  Wehen; 
Retentio  urinae  in  Ful^e  so  hochgradigen  Druckes  des  ülasen- 
halses  vom  Kindeskopf  gegen  das  Becken,  dass  selbst  die 
Einfflhrung  des  Katheters  unmöglich  ist;  eingeklemmte  üre- 
ponible  Hernien;  bösartiges  nicht  zu  stillendes  Erbrechen; 
Eclampsie;  —  und  von  Seiten  des  Kindes:  hochgradige  Kopf- 
eeschwulst,  Nabelschniii  Vorfall,  Ahgang  von  Mecouium  bei 
Kopflage  und  Querlage  hei  schon  abgegangenem  Fruchtwasser; 
wie  nicht  minder  hier  auch  noch  die  Unmöglichkeit  an- 
zuführen ist,  ungdnstige  Einstellnngen  und  Complicatiooen  bei 
Fuss-,  Steiss-»  und  Gesichtslagen  rechtzeitig  erkennen  und 
modificiren,  wo  nicht  beseitigen  zu  können.  Bezüglich  des 
Verhaltens  des  Geburtshelfers  verdient  vor  Allem  die 
exspectative  Methode  genannt  und  gerühmt  zu  werden,  da  die 
Natur  zumeist  am  schonendsten  das  Hindemiss  beseitigt,  wenn 
sie  m  ihren  physiologischen  Verrichtungen  nicht  gestört  wird, 
w9brend  vorzeitiges  operatives  Einschreiten  den  sich  zögernd 
eröffhenden  Muttermund  zu  emeni  hartnäckig  der  Erweiterung 
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widerstrebenden  umwandelt.  ISachthcilig  wirkt  bei  Querlage 
der  Fru<  lit  (l;is  «'xspeclative  Verfahren  aber,  wenn  es  längere 
Zeit  nach  ileni  TöUigcii  Ab  gange  des  Fruchtwassers  noch  fort- 
gesetzt mrd,  da  später  der  Uterus  das  Kind  so  fest  sa  um* 
Bchliessen  beginot,  dass  die  Wendang,  ja  mitonter  selbst  die 
EiDporilUinmg  der  Rand  unmöglich  wird  (wurde  durdi  Mit* 
tlieilung  eines  Falles  aus  den  Protokollen  der  Königl.  Ent- 
l)i[i(liin^s«rbule  zu  Leii)zig  vom  9.  Mai  1854  erläutert,  in  dem 
nur  uadi  vollbrachter  Embryotomie  die  vollständige  Aus- 
schlieasuDg  der  Frucht  bewirkt  werden  konnte;  nachfolgender 
Tod  der  Mutter).  Deshalb  ist  auch  die  Querlage  möglichst 
alsbald  nach  dem  AbOiessen  der  Wisser  sn  beseitigen. 
Hinsichtlich  der  Sleiss-,  Fuss-  und  Gesiclitslagen  ist  zwar 
in  der  -Regel  die  völlige  "Erweiterung  des  Muttei  iiiuiides 
abzuwarten,  obwohl  der  Vortragende  eines  Falles  ans  der 
Privatpraiia  gedachte,  wo  die  kreusweis  nach  vom  über  der 
Symphysis  ossiom  pubis  WMIerhaken  timiich  gelagerten  Fflsse 
der  in  Steisslage  befindlichen  Frucht  »pSter  nicht  in  andere 
Lage  nbergeffihrt  werden  konnten,  und  die  Eiusetzunu  des 
stuniplen  Hakens  in  die  rechte  Hulte  beiiul's  der  Extrachun  des 
Steisses  schhesslich  nötbig  wurde,  wobei  eine  Oberschenkelfraclur 
des  asj^yctischen  lekier  nicht  ins  Leben  surftckzurufenden 
Kindes  erfolgte.  Die  Seltenheit  derartiger  Vorkommnisse  kann 
jedoch  ein  Abweichen  Ton  der  allgemeinen  Regel  nicht  Rlr 
stiiMliiifl  erscheinen  lassen.  —  Ah^^f  sehen  nun  von  den  Mitteln 
und  \\  egeu,  die  bei  noch  nicht  vurhandcucr  Geburtsthatigkeit  den 
Muttermund  zu  eröfliien  geeignet  lünd  und  die  nach  Heüaden 
als  Methoden  zur  kOnsthchen  Erregung  der  Frfkhgeburt  mt- 
gewendet  worden,  smd  als  Beförderungsmittel  der  Wehen  bei 
Atonie  des  Uterus  zumeist  erhitzende  Thees  (KiUnmel-, 
Kaiuilien-,  ßaidrian-)  und  geistige  Getränke  beim  Volke  im 
Rufe,  Aerzte  bedienen  sich  innerlich  des  Seeale  cornutum 
und  tusserlich  der  elastischen  Sauggl&ser  auf  die  Brustwarzen, 
sowie  warmm*  Klystire.  —  Eingeklemmte  vordere  Muttemnmds- 
lippen  erheischen  die  geeignete  Seitenlage  zur  Ablenkung  des 
an  dem  Schamknochen  aAstehenden  vorliegenden  Kopfes,  da 
nöthig  selbst  die  Reposition.  —  Besteht  das  Hinderniss  in  /u 
tesier  zäher  Muskulatur,  oder  krampfhafter  Contrdctur  der 
Portio  vaginlilis,  so  sind  mikle  Injectionen,  die  aufsteigende 


Douche,  loeale  Dampf-  und  warme  SiU-  oder  aUgemeiii« 
BAder  indicirt,  io  bocbgradigen  Fällen  wird  die  ausserlicbB 
Anwendung  von  Extr.  belladonn.,  die  loeal  und  allgemeiD 
anSstbesirende  Ton  Chkirofonn,  inneritcb  kleine  Dosen  tob 

m 

Ipecai  ii  tiilt  i,  i^rösstTc  von  Opioni,  i»elbst  eiue  Vcnäsection  unl«r 
Liij^ländüu  iiüliiig.    Widersteht  der  Muttermund  auch  diesen 
Mitteln,  so  mag  man  zum  Kolppurynter  oder- zu  ?oraichtigen 
£inkerbungen  mitleis  einer  Winkelacheere  greifen,  nur  in 
iueserst  dringenden  FfiUen,  aiier  zur  Enduirese  äbnlich  ivie 
beim  Äccoucheroent  forc^  scbreiten,  da  derartige  Eingriffe 
trotz  dtir  lohniulcii  neulichen  Anenipii  lilnfi^'  in  Günshttrffs 
Zeilschrillt  Tür  khuiäcjie  Medicin  als  keineswegs  ungelalirlicb 
angesehen  werden  können.   Ist  iiöchste  Gefn hr  im  Verzuge^ 
s.  B.  )m  umfangretcben,  nicht  tu  reponirenden  Nabelscbnur- 
verfiUlen,  so  mfig^n  eich  Ungeübte  ja  nicht  zu  Durchföbrang 
der  Zangenbtttter  ddrcb  die  kleine  Mattermundsspalte  an  de« 
Kopf  verleiten  lassen,  da  dies  selbst  Geübteren  oll  nicht  ohne 
Weiteres  gelingt,  der  MuUennuud  in  Folge  des  Reizes  sieb 
nocli  mehr  eontrahirt,  die  Reposition  der  Lippen  Aber  die 
Btirksie  Wölbung  der  Zangenbidtler  nicht  gestattet,  angestellte 
fiztractionsversuche  aber  entweder  ohne  Erfolg  bleiben  oder 
bei  stärkerer  Gewalt  Rupturen,  Quetschungen  und  heftige 
Blnttingen  veranlassen.    Selbst  Geübtere  sollten  sich  durch 
einen  oder  zwei  derartige  giückUch  abgelaufene  Fälle  nicht 
irre  leiten  lassen,  am  allerwenigsten  Schdlem  oder  Anfängern 
ein  aokbes  Verfahren  anempfehlen. 

An  demselben  Abende  lenkte  Dr.  8ickd  die  Aufmerksam- 
keit der  Anwesenden  auf  ein  neues  gebitrt8hülfliches  Instrument 
von  Mattheit  welches  in  der  Ikvue  iherapeuLique  medico- 
chirurgicalc  par  A.  Martin- Lauzer  vom  1,  Februar  18öi^ 
beschrieben  und  abgebildet  ist,  und  den  Ifamen  Leniceps 
(von  Jeniter  capiens)  erhielt,  im  Gegensatz  zu  der  Ableitung 
des  Wortes  Forceps  von  fortiter  capiens.  Der  als  Gast*  an- 
wesende Dr.  Euler  von  New- York  erwähnte  l>ei  dieser 
Gelegenheit  eirips  daselbst  in  Vorschlag  gebrachten  Netzes, 
das  über  den  Kupl  des  biudes  gebracht,  diesen  ^uil  zu 
extraliiren  bestimmt  sei. 

in  der  50.  Versammlung  demonstrirte  Dr.  German»  am 
Phantome  einen  Fall  von  Querlage  mit  ungemein  er- 
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Schwerter  Wendung,  mdcm  das  Fruchtwasser  schon  längere 
Zeit  abgeflossco  und  ein  Ann  vorgnfaliea  war,  tind  xuletsi 
die  gleioiaeNige  Anlegung  von  Sefaüogen  tan  lieht  Ifthrto. 
Prof.  Dr.  Or$d4  gedachte  bei  dieser 'Veradaseong  des 
neuerer  Zeit  nehrfacb  Yorgeschlagenen  Yerfabrens,  in  der- 
gleichen Füllen  gegen  die  sonstigen  Regeln  der  kuiisl  den 
voigeialiencu  Ann  etwas  anzuziehen,  dadurch  aher  die  aii- 
gesteuunle  Schulter  heweglich,  *  das  Kind  frei  m  machen« 
sowie  der  operirendHi  Hand  des  Gehurtshelfers  den  Weg  su 
den  Fflssen  su  bahnen  und  deren  HerahMtung  so  crmöglidien« 

Heller  swei  fon  ihm  im  Joli  ¥.  J.  verriobtete  KalBer« 

« 

tichiiitte  erslattele  ferner  V  erfasser  in  der  53.  Sitzung  d  is 
in  extenso  sub  iSo.  II.  anhegende  Referat,  und  erlaubt  >ieh 
hier  nur  die  kurze  Mitlbeiiung,  dass  das  im  aweilen  Falie 
SQ  Tage  geförderte  lünd  am  31.  Miirs  d.  J.  su  demielhaii 
gebracht  wurde»  indem  eme  sebmenbafte  kugell5nnig0  Ge* 
scbivulsC  innertidb  der  Geschlecfatstheile  sichtbar  geworden  eel 
Die  nähere  Untersucliuiiu  zeigte  eine  Atresie  d<'s  livmens, 
welche  durch  dabinler  ange»dintnelle  FJü.'^Mfikeit  vorgetrieben 
wurde.  Bei  einer  piittels  der  6'&opet*'sclien  Scheere  gemachten 
IncisioQ  entleerten  sich  an  zwei  £äsiöffe)  toH  einer  dem  Frücht 
Wasser  ähnlichen  mollugeo  Flässigbeit,  suletsi  etwss  didLerer 
Yaginabehleim.  Eine  enigelegle  bleme  Wieke  genügte,  die 
gemachte  OefTnung  vor  der  Wiedervereinigung:  lu  .^4  Imtzeii. 

llezüghch  der  Wocheidiellsanonialien  gab  l*rof.  Dr.  Crede 
im  Anschhisae  an  die  im  vorigen  Jahresberichte  erwähnte  Anfrage 
des  Ur.'B^mhMrdi  in  EUenbnrg  in  der  49.  und  60.  Sitsung 
eine  statistische  Ueberncht  der  in  der  hiesigen  geburtshflifliofaen 
Klinik  wflhroid  des  WhitersemesterB  1857/8  Yorgekommenen  ' 
Entbindungen  und  ixierperaleii  I  i  k  i  i  n  kungen.  Die  meisten 
ü|ifer  (bT  Ei)idenne  boten  zuerst  di|ili4beriliseli«i  Helege  der 
Vagina  und  der  iuseeren  Genitalien  dar  und  starbt^n  untei' 
tipböeen  £ncheinungen.  Der  letate  Fall  ging  an  pfeurithHshen 
Exsvdste  mit  pyftmischer  Teradnalaflection  zu  Grunde»  woran 
der  Director  leme  allgemeinen  Gmndsitse  lür  die  Bebandlnng 
des  Puerperalliehers  aussprach  und  nanienthch  die  Aqua 
creosotica  gegen  tbe  diphleritischeMi  VagifudlM'b'ge  bd)le. 

iü  der  55.  Versammlung  lenkte  Dr.  ^tSiok^l  die  Ver- 
handkngen  auf  die  au  reichiiohe  Milchab'-  und  MUcbo  ' 
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iQssoaderttng  (Poljgalaotie  und  Galactbrrim)  im  AncUum 
in  die  Mittheihmg  eines  Falles  in  der  Plri?a4inxi8,  n  dem 

auf  diese  Weise  exoesflsNre  Sifleveriuste  stattgefundeu ,  das 
Allgemeinbefinden  zwar  nicht  wesentlich  geschwächt  hallen, 
jedoch  das  Uebel  selbsl  nicht  niu'  allen  Mitteln  gelrolzl, 
eoodera  auch  nach  dem  Enlwölmen  und  durch  eine  später 
eingetreteDe  neue  Schwangersehaft  hindurdi  gleich  sUurk  Ibit- 
gedMiert  hatte.  Der  Sprecher  fimd  die  mebten  gegen  dieae 
Anomalie  gepriesenen  Mittel  ffir  angenügend,  hielt* die  Gom- 
pres&ion  der  Slammae  för  das  rationellste  Verfahren,  Jod  ahfr 
.  för  ein  allzu  heroisches  Medicanicnt,  als  dass  er  sich  erlauben 
wolle,  damit  unter  derartigen  Verbällnissrn  zu  oxpfMimeDtireo, 
and  riditete  demgemflss  an  die  Versammlung  die  Frage,  was 
anter  so  hewandten  Umsiinden  in  den  Terschiedenen  Perioden 
der  wmblichen  Fortpflaniungsthitigkeit  so  tfaun  sei  Obwohl 
nun  die  Anwesenden  der  Ansicht  des  Dr.  Ploss  beistimmten, 
dass  dem  Zustande  zumeist  eine  H}7)eraeniie  der  Brustdrüse 
'  zu  Grunde  liege,  erschienen  doch  der  anhaltenden  Säfte* 
Verluste  halber  einstimmig  nAhrende  Diit,  die  Anwendung  von 
Toiricis  (Ghimn  oder  Eisen)  abwechselnd  mit  vielleidit  sw«i 
Mal  wöchentlich  anzuwendenden  Drastieis  und  locale  kalte 
Waschungen,  nöthigenfalls  Eiswasserumschläge  für  indicirt. 
Auch  adstringirende  Cataplasmen  von  gerbsauren  Verbindungen, 
sowie  Alaun,  concentrische  Einpinselungen  von  CoUodiam  (durch 
Zusatz  von  etwas  Ol.  Ricini  geschmeidiger  gemacht)  Ton  der 
Foripherie  nach  dem  Gentrum  fortgesetat,  wurden  empfoUen, 
hinsichtlich  des  Entwöhnens  aber  der  Zeitpunkt  eintretender 
nachllii  iüjjer  Folgen  für  passend  erachtet. 

Im  Uebergange  zu  den  rem  gynäkologischen  Yorlrägen 
scheint  mir  hier  der  geeignete  Platz,  der  zahlreichen  interessanten 
Notiien,  Mittheilungen,  mitgebracbien  und  vorgeseigteii  Ge^en» 
stlode  ela  zu  gedenken,  welche  der  von  einem  Besacbe  Frank* 
reicfas  und  Grosshrittaniens  zurückgekehrte  Dr.  Hennig 
bei  der  55.,  56.,  58.  und  59.  Sitzuiii;  in  der  I '»i  in  eines 
gcburtshniflich-gynäkologischen  Ueiseberichtes  zum 
Besteu  gahw  Als  wesentlich  verdienen  davon  hier  hervor- 
gehoben SU  werden:  Wabmehmungen  des  Reisenden  in  den 
Entbindangsscfaulen  lu  Sbrassbnrg,- Paris,  London,  Dabim  nnd 
Edinburgh  hinsichUieh  ihrer  inneren  Einrichtungfai ,  gebrauch- 
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lichrn  BcljatHlhingsweisen ,  Epideroieen,  Operalionon  unter 
\  nr/(  i^iiDg  zahlreicher  mitgebrachter  Schriften  und  lusirumente. 
Weiter  BeiDerkungeD  Aber  1)  Beseitigung  von  Sterilität  nach 
HeUung  toq  Mastdannkrankheilen,  besonders  Fisteln  desselben 
nach  Brown  in  London  und  Huguier  in  Paris ;  2)  die  Ver- 
schiebung des  kLzh'ii  Lendenwirbels  gegen  das  Os  sacrum 
bei  dem  Skelett  der  Venus  hotteutotte  in  dem  Jardin 
des  plantes  zu  Paris;  3)  eine  weitere  fieckenanomalie, 
bestehend  in  einer  abnormen  Gelenkverlyindung  zwischen  dem 
Processus  transversus  des  letzten  Lendenwirbels  mit  dem 
Körper  des  Kneuzbeuis  im  ^«n^scben  ifuseum  zn  London; 

4)  Drainageröhren    für  IJrustabscesse   nach  Chassaignac; 

5)  de*;sp|hen  Drainage  einer  5ar<Äo/tn?  sclien  Drüse;  6)  über 
ein  in  Sliassburg  (bei  Stolz's  Assist«  iiteii)  gesehenes  Scliam- 
lippenfihroid,  welchefi  einem  jungen  Mädchen  mit  Erfolg  ex- 
stirptrt  wurde;  7)  eine  Doppelbildung  der  Scheide  bei  Kü8$ 
in  Sirassburg;  8)  Simpson^s  Kohlensäure- Injeetionen  bei 
Neuralgieen  der  Scheide  mit  einem  eigenen  neuen  Instrumente; 
9)  die  Vorlheile  des  Eisendralhs  i»ei  Anlegung  von  Sulmt  n 
nach  der  Operation  von  Biasenscheidenhstehi  und  bei  Perinäal- 
niptnren;  10)  an  Uterus  bicomis  mit  einer  dem  6^afffner*8cben 
Cahale  ähnlichen  angewachsenen  H(>ble,  die  als  fortgewacfasene 
Vesicula  seminalis  gedeutet  wurde;  11)  Bannafond^s  An- 
wendüiig  von  Biandkohle  Lei  Ulcerationen  des  Mutterbalses; 
12)  Mai8onneuve'&  Ecraseur  und  dessen  Ajiparat  zum  Be- 
wässern des  Uterus  (Irrigateur),  etwas  abgeändert  von  Meding 
mid  Aran  zu  Paris;  13).ArapuUtion  der  Portio  vaginalis  wegen 
GaranoDw  von  CkoBMignac  und  emmal  wegen  Ujfpertroph» 
Ton  Huguier,  letztere  beseitigte  auch  die  gleichzeitig  tot- 
handene  ilaüiuiliaitung;  14)  Inversion  der  Portio  vaginalis 
nach  Dugea  und  C.  Mayer  \  15)  Arans  Ableitung  des 
Uterinkatarrhs  von  Tuberculose  und  Gemüthsbewegungen ,  indem 
erstere  zumdst  bei  bedürftigeren,  letztere  häufiger  bei  wohl- 
habenderen Frauen  schädlich  einwirkten;  16)  Huguiet'B  Repo- 
sition der  iletroflexio  uteri  mittels  Einftthrung  der  Sonde  und 
Einbringung  von  riiarpiewieken  durch  den  After  und  tage- 
langes Liegenlassen  dai^st;  17)  ein  Uteiuspolyp,  weicher 
die  Bauchwand  perforirte;  18)  drei  Fälle  von  Cysten  unter 
dem  äasseran  Ende  der  Tuben  an  dem  äusseren  Ende  der 
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breiten  MuUerbäoder ,  wabrsclieiulich  Weiterbiiduug  eines 
Bilget  Tom  Itobeneientoeke;  19)  eiii  FaU  t<oii  TvbwkwAMm 
des  EientockeB  ia  StraMbnrg;  20)  die  Psnctkn  tSmt  ESentock»- 
cjste  dordi  Vdpeau,  wobei  der  Strom  pifttalicb  inWUriii, 

wnlirsdicinlich  wegen  Zurückziehung  des  Sackes ,  was  den- 
si'lhea  geg«'n  ilio  Jodiiijcction  siiiiinilo;  21)  Rxsürpatioii  '  ines 
Eierstockes  zu  Kdinijurgli  unter  /<>imp8on&  Assistenz,  wobei 
flieh  die  PaL  verblutete;  22)  SimpMorCs  verkltinenide Operation 
eiuee  KmderBcbidelg  (voo  dem  ein  Gipsabgase  vorgeieigl 
werde),  vemuttda  dee  Hakens  ?oUcogen. 

Untör  den  speeifiscb- gynäkologischen  Gegenständen  rnioepgr 
Verhandlungen  brnihre  weiter  zunächst  dir  von  Dr.  Ploss 
in  der  57.  Versauiuilung  gemachten  Mittheilungen  üher  einige 
HOlfsmiUel  bei  der  Yaginalinspection,  die  seiner  eigenea 
Praxis  enlnomnMn,  sab  No.  Hl.  dieses  labrasMtas  im  Warlr 
laale  fUgeo. 

In  der  54.  ttHaog  besprsch  Dr.  Ha^en  die  Anwawteag 

der  ludüctions-Electricilät  grgen  Amenorrhoe,  riamtiit- 
lieb  die  verschiedenen  Applicationsvvcge,  die  Caulden  und  die 
Goalraiadieaüonen.  HinsidiÜiGli  letiterer  rielb  der  %rsdisr 
aar  da,  wo  lieine  abnanneii  Verwaciisongeo  des  IHaras^ 
Mae  Gblorose,  Anaonle,  eatsftndlicfae  oder  sonslige  nrgwioAi 
Pnoeeese  des  Iftems  ?orfaaiide»  sind,  die  Faradtsation  gegen 
Amenorrhoe  ;uizii\\  t uden.  l)k  Anwendung  erfolgt  nach  Dr.  H. 
füid  Minuten  laug  von  rechts  nach  links,  eben  so  lauge  dann 
unter  Vertauschen  der  aa  die  Fusssobleu  anzalegpodai  Pale 
in  nsQgekebrter  Ricfatiug.  Ilie  nAdwten  Folgaa  wann  asaMr 
heftiges  Schwitten  der  Handtidier,  daraaf  reiehliohsr  iHgHBitinBr 
Sehweiss»  Der  SfMreebsr  thsille  ywt  RranfeengesehiditeB  asil, 
welche  insgesaninil  seiner  eigenen  Praxis  enünHumen.  in  drei 
Fällen  ztenilich  schnelle  Heilung  erlangten;  die  vierte  Palietitiu 
«ntgiug  durch  ihre  Abraee  der  weiteren  Beobachtung. 

Fenier  hielt  in  der  60.  Veraanmihmg  Prot  Ib*.  Crmdi 
einen  Vortrsg  ftber  Ampatation  des  CoUnm  nieri.  fir 
tbeüte  sunScbst  meivm  in  firOherer  und  nsmenllidi  aaeb  bi 
letzter  Zeit  von  ilim  iiusgernhrie  partielle  Amputntionen  mit, 
die  zum  Tlieil  mit  bcslcm  Lrluigc  gekrönt  waren.  Laroinoin  als 
lodication  fui*  die  totale  so  gut  wie  fdr  die  partielle  Amputalien 
konnte  diese  Opcratieocu  nur  in  Nisscredil  brinym.  Oagsgaa 
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habe  in  neuerer  Zeil  die  Eiiitüliruiig  der  litenissüiide  in  die 
Gynäkologie  snr  siclHBrao  ErkemHoiBB  eines  irOlier  weiuf 
gekaten  Znsfandee,  dw  Byperlroiiliie  dee  ütenu  liel  iiei^ 
getragen.  Die  Sonde  kenn  aemlieb  lief  in  des  Organ  ein- 
geführt werden,  wodurch  der  Zustand  von  dem  einfachen 
i^'oiapsus  uteri,  der  indessen  auch  IN'ssarien  bei  Hy|)ertroi)hie 
nicht  verträgt,  am  Besten  untersciueden  wird.  Bei  Hyj*ei- 
trophie  ist  nun  die  AmpHtalion  des  Gelium  oteii  namenüick 
indieiri  nnd  meist  von  bestem  Erfolge  gefcrM.  Sonftebel 
«krd  mitlek  eines  Katheters  der  Unn  entleert  mid  die  ttase 
in  die  Htte  gehoben,  wlhrend  Assisteirt  durdi  die  in  den 
Mastdarm  eingeffiln  f  -  n  Fin«rer  die  Sicherstellung  des  letzteren 
üherninimt.  Nacii  Ueializiehuug  des  Uterus  mit  dem  Mu- 
.<r^T/a;*srhen  DoppeUiaken  lässt  sioh  dann  leicht  ein  grösseres 
SlAok  dse  Goilun  schnell  entlmen.  Eine  schlhmne  Gohk 
phestion  isl  aber  snmeist  die  stvke  Biotang,  tu  deren  Be» 
kimpftmg  die  kräftigsten  Mhtd  sor  Stelle  sem  m  Assen.  Um 
die  starke  IMutun^  a  priori  m  vermeiden,  ist  der  Ecraseur 
sehr  nn  Hute,  uli^sulii  das  leiciil  l>egegnende  llereinzielieu  der 
Hflhliiiinham  der  Scheide,  der  Douglcu^aohm  Falte  und  dergL 
qA  stArend  wiritt,  itogegen  IHr.  Bimot^  das  Einftthreo  von 
en  bis  zwei  Nadeb  dun^  die  Portie  «aginalis  fnrsddigt 
Her  Redner  bsftte  sieh  des  Bcraseor  noeh  nieht  sebst  bedient, 
^üIldern  nur  der  Scheere,  aucli  l)ci  Carcinoni  das  llcrahzielien 
des  LteriJa  unteriassen,  weil  dabei  das  Opcrireu  im  Dunkeln 
um  so  weniger  zu  sagen  habe,  da  das  Abbröckehi  der  er> 
krankten  Portionen  die  Cootrole  Ober  das  Operationsfeki  doreh 
dts  ÜMd  ebsB  so  beraMchtige,  me  es  die  fifaitaig  bki* 
MOieh  des  Genohts  tfane.  Trots  der  heftigen  Bhrtferinsto 

aber,  welche  den  Tod  der  Patientin  zu  Ende  der  Operation 
fast  jeden  Augenbiick  lieiiirchten  lassen,  wird  doch  dasenergiscli 
wiederholte  Ferrum  caudeus  ihrer  iu  dei'  üegel  Herr,  gewährt 
eme  gedeihliche,  aiemlicb  hmge  andanemde  Beesemog  des 
Znttondes  nnd  hei  Careinom  wmgalens  Bsfl  eimg  den 
listigen  Sehmeraen  und  starken  immer  wiedefkehrenden 
Blutungen.  iNüchst  dem  Ghlheisen  rfdimte  Prof.  Crede  auch 
'  Tannin  als  Stypticuüi.  Hie  (ialvano*  lll^(lk,  huL-.itlillidt  weleiier 
der  Hedner  befragt  wuide,  konnte ,  derselbe,  als  noch  niclit 
htt  Beaits  des  betnffenden  .theneren  Aji|»antot«  seihst  nisfat 
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erproben,  dücli  wurde  die  Leichtigkeit,  mit  der  der  Draht 
reisfit,  und  die  Scbwierigkeii,  die  Schbiige  um  hodiliegeDde 
Afterprodude  leicht  uod  sicher  heramsultthren,  hervorgehdwa 
Ein  vom  CoUegen  Beck  In  Auasicht  gestellter  Vortrag 

über  Bt'liaiullung  der  chronischen  RetroflexioniMi  des 
Uterus  musste  meiirfacher  Alihaltungcn  desselben  halber 
ausgesetzt  werden.  —  Dagegen  gelaugten  mehrere  Präpaiate 
klinisch  hebandeiter  Frauen  zur  Demonstration,  so  in  der 
50.  Sitzung  durch  Dr.  Oermann  Uterus  und  Ovarien  einer 
früher  Yom  Dr.  Sehhtshauert  später  von  ihm  behandelten 
l^itieiitin,  34  Jahre  alt,  die  an  anhaltenden  und  häufig  wieder- 
liehrenden  Melrurrhapieii  mit  koiik  irliueii  Schmerzen,  Nacbt- 
schweissen  und  später  hel'tigcm  Fieber  gelitten.  Da  Tamponade 
und  Stypüca  zu  keinem  Resultate  fÜUirten,  war  zur  Sicher- 
stellung der  Diagnose  Pressschwamm  in  den  Mottenmnid 
eingelegt  worden,  nach  dessen  Erweiterung  sidi  eine  feste 
kugclarlige  llervorragung  an  der  inneren  Schleimhaut  zeigte. 
Die  TprmiiKilan'ectiuii  war  eine  Melroperitonids  nul  verstätktem 
Clhelriedienüem  Ausflusfie,  bedingt  vielleicht  durch  einen  Coitus, 
der  von  dem  Ehemanne  Tor  wenigen  Tagen  Im  angetrunkenen 
Zustande  Vollzogen  worden  war.  Die  Section  ergab  nur  im 
'  Grunde  des  Uterus  GeschwOrsbildong,  Im  Plexus  pampini- 
formis  Eiter  und  im  Ovarium  Cysten  von  entleerten  FoUikcla 

in  (Ii  1"  :)f>.  Sitzung  wurde  ein  in  df-r  gjadkulo-riscben 
lüinik  mit  mebrmaligei^  Punctioo  und  Jodinjoction  behandeltes, 
enorm  vergrössertes  Cysten- Ovarium  Torgelegt.  Ndben  einigen 
grosseren  Säcken  waren  Im  maschigen  Gewebe  auch  iM- 
reiche  kleine  Cysten  vorhanden,  wdcbe  ziemlicb  reine  Eiweias-' 
flössigkeit  enthielten.  Wahrsclieiiilicb  crfolgle  am  Vorabende 
des  Todes  der  Sallentin  die  Ruptur  einer  Cyste. 

Die  Pädiatrik  gab  nur  äusserst  selten  StoiT  zur  Besprechung 
un  leistverflossenen  Gesellschaftsjahre,  indem  Prof.  Dr.  Credd 
bbe  zwei  Mal  in  Folge  neuerhaltener  Honstrositllsn  Gelegen- 
heit nahm,  die  betreuenden  Objecte  zu  erläutern,  auch  IhnUcfae 
Präparate  aus  iler  Samudung  tler  Eutbindungssclude  und  zahl- 
reiche Abbildungen  ans  der  Literatur  danebe^n  zu  sleHen,  und 
so  einen  Leberbhck  über  die  Spielarten  der  Missbiidungen 
ZU  gewähren,  hi  der  51.  Sitzung  gab  ein  Fall  von  Synotii 
(Zusammenfliessen  der  Ohren  unterhalb  des  Unterkiefers  imd 
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in  Folge  dessen  defectei  Zuhlaiiü  dv^  Larynx  und  Pharynx) 
iiti  einem  Lamme  Veranlassung;  und  in  der  57.  Versauiiulung 
eifie  durch  Dr.  Germann  erhaltene,  zu  Stötterkz  unter 
den  alieinigai  BeiaUnde  der  Uebamme  geborene  Doppel* 
naBSgeburt  Letalere  bestand  aus  xwei  msammeagewaelMieD 
weiblichen  Frficbten,  deren  Köpfe,  beide  bydropiaeb,  nicht 
zur  Hemicephalie  gelangt  waren,  ^ülld(  lll  ziemlich  gh'icli  grosse 
WaBserbeutelf  an  der  Basis  cranii  adhäriicnd  zeigten.  Die 
Verwachsung  beruhete  in  der  Verschmelzung  der  beiden 
nebeneinanderiiegenden  Wirbelatolen  und  Brustbeine. 

An  neuen  Erscbeurangen  aus  der  Literatur  wurden  vor- 
gelegt: IKeafs'FrauenkranlLbeiten  im  englischen  Orighuil, 
Netigebauer^s  Morpljolojjie  der  menschlichen  Nahelsclinur, 
Anselm  AI ari in  siathüvlsimiie  lür  ilehaumicn,  Emst  fFaf/ner's 
Gehärmutterkrebs,  Caaper'B  gerichtliche  Medicin,  biologischer 
Thed»  ß^wminih  vorseiti^e  Athembewegnngen  im  Gebortoacto, 
die  so  Leyden  erschienenen  InauguralxINsseHationeo  ▼€& 
VorstmaUj  BerUkomj  de  Water,  und  Faye  Laerebog,  i 
Fodgeisvidenskaiien  ior  Jurdemodre.  ' 


IL  Befent  Iber  iwei  IM  ir.  Med»  BmII  A^llo  MelMMT 
an  leipiig  hn  lonnt  MI  im  miMtote  Usetidnltta 

■ebst  cpikritlscben  Refleiieneu. 

Vorgetragen  am  le.  Aogost  1868. 

I.    Sectio  Caesarea  pust  mortem 

am  19.  J«U  1868. 

Madame  Clara  Cäcilie  geh.  M.  geschiedene  Ä,  32  Jahre 
alt,  halle  sich.  «)hgleich  einer  Familie  entsprossen,  in  der 
beide  l^litern  und  zwei  Bruder  bereits  an  Lungen  tu  berculose 
?eralorfoen,  bis  an  ihrer  vor  2Va  Jsl'rcn  erfolgten  abermaligen 
Verheiralfaeng  mit  idem  Architecten  <?.  nicht  nur  subjectiT 
wohlbeftHiden,  sondern  auch  objeethr  fast  ein  üppiges 
Bild  hh"iliender  Gesundheit  in  jeder  Beziehung  dargeboten. 
Sie  hatte  hinsichüich  der  Catiniit nicn  in  keinerlei  Hinsicht 
eine  Ahweichung  gezeigt,  auch  in  ütrcr  ersten  Ehe  neben 
eoiem  Abertns  noch  vier  iLr&lltge  Kinder  geboren  and  mü 
flurer  eigenen  Milch  genihrt,  doch  waren  awei  derselben  spiter 
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wieder  Tcrstorben.    Die  später  erfolgte  Scheidung  von  ihrem 
eiäleu  GalLeu    uud    die  daiiiil  vtTbuiidetieu  iiiaiitutiiiacijeii 
Gemfi lliabeweguugeii  liessen  nur  auf  kurze  Zeit  sie  eiww 
eleDder  erscheinen ,  jedoch  erholte  sie  sich  später  voUkomoMi 
wieder.   Seit  EUigehuag  ihrer  zweiten  eheUchen  Verhladuiig, 
10  der  sie  sich  gaoz  glQcklicfa  fühlte,  bot  sie  dem  Herrn 
Dr.  Titiel,  uelclier  nun  ihr  llaus4ir/l  >vui"(li',  das  rrüluTc  liild 
uagcLrübtor  (JcsüddlR'ii,  die  bei  eiiiciii  überaus  wohlgenährten 
Körper  küiuerki  Verdacht  aufkoniiueii  liess.  Am  5.  Mai  1857 
kam  sie  lum  wieder  mit  «iuem  Jüiaben  nieder  und  stiille 
denselhen  gleich  ihren  firdheren  Kmdeni  selbst,  erkrankte 
aber  bald  darauf  an  einer  tuberetilö^^n  Plefuriüs  der  ganaen 
rechten  Lunge,  wi'lclio  eine  (ulale  VtTwaclisung  derselben  mit 
der  Pleura  euhlalis  b<.>rbeitVd)rlc  und  demgemäss  uuausgesetzle 
Beschwerden  zurückiiess.  Das  Säugungsgeschaft  musste  deshalb 
auljsiegeben,  das  Kind  aber  bei  ihrer  enlachiedenan  Abneigiiog 
gegen  das  Ammeowesoi  mit  Rnbrnilcfa  aufgezogen  werden, 
worauf  eine  Enteritis  den  Tod  des  Kindes  am  20.  August 
herbeifühi'tc.    Die  Mutter  erholte    sich  uur  sein  langsam 
wieder,  behielt  aber  immer  lluslen  uud  Athmungsbesciiwcrden 
(nameutlich  durch  die  Verwachsuug  der  rechten  Lunge  hediugt), 
ungeachtet  dessen  sie  im  fiovamber  IBö?  abermals  conoipirta. 
In  dieser  neu^  Schwangerschaft  litt  Madame  Q,  fortwährend 
an  hartnäckigem  galligem  Erbrechen,  das  keinem  Mittel  wich, 
uihI  nur  bisweilen  aut  kui/f  Zeit  mit  galligen  Koliken  und 
Dui'cidallen  wechselte,  bis  der  N\  i>  dcieuiU'itt  des  Erbreclieiis 
diese   migleich  schlimmeren  Beschwerden  sofort  beseitigle. 
Mit  Zunahme  der  Schwangerschaft  nahm  bald  auch  die  K^m- 
athmigkeit  bei  constantem  A^peütmangel  bedeutend  zu;  Eiweiss 
(and  sich  nicht  im  Urine.    Mit  Anfang  Mai  d.  J.  gesellten 
sieb  entkräftende  Naclitschweisse  bei.    Die  TenmnidaiJ'M ih  a 
begann  Knde  Juni  mit  plcuiistisdicm  lieiben  der  linken  S<  iu\ 
heftigem  Fieber,  nur  geringer  Schmerzbaftigkeit,  aber  atarker 
Athemhoth;  die  AuscuHation  ergtb  dabei  Knistenrassehi,  dia 
Sputa  waren  sei'Ss  schaumig,  liessen  aber  ;iie  Eiter  oder  Bhit 
in  denselben  entdecken.  Dabei  wurden  die  Schweisse  profus, 
die  AppetitlosigkeiL  voildiandig;  eine  unausgesetzt  trorkene 
Zunge,    ein   cyauotiscbes  Ansehen  und  anhaltendes  Fi^bti; 
begitiitotei)  eine  lebhafte  Abnahme  des  Krällezualandes  und 
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MchÜÄdM  AJuuagenmf^  des  vordem  so  fettreichen  Körpers. 
äm  MoffBii  dM  la  iuli  tNi  «in  «tartor  MMMMt  ein, 
teb  Mte  Fit  Abmii  5  ülr  gegen  den  Muni  mid  ftm 
MManc  nr  DemiMo  ew  iiDinNis  DomeingeiHi,  wtiiraM  scimhi 

eine  halbe  Stunde  später  sich  ihr  Verlangen  /.u  erkennen  gab, 
legal  zu  testiren;  —  aber  ehe  die  GericliUiiehorde  zur  Stelle 
war,  versetiied  sie  plötzlich  Ohr,  iodem^aie  sich  auf  die 
Mto  WMMtote»  dm  ToMEam|ir  oder  sonsdge  Verboten  des 
enHretaidfln  Endes.  Bor  GeSc^e  TiM,  der  mnDiClellMir 
denHif  iwledv  en  dw  fifentiebetr  snrftddkehrfe,  liitie  flrich 
schon  vorher  von  der  Eventualität  des  eintretenden  Todes  in 
Kenntniss  gesetzt  and  dabei  zugleich  bemerkt,  dass  die  Erlolg- 
iostgkeü  nimm  Versuches,  doroli  Emführuug  eines  elastischen 
IMMn  m  der  hintereQ  Uleimmd  idnenf,  die  Mfagetart 
«ncii  ansarflfen/ die  Änwendea^g  der  Lex  Regte  und  in 
dem  AmfHrang  ncme  HMfe  bedingen  wMe. 

Trotz  der  grössten  Eile,  mit  der  nun  meine  Herbei- 

m 

ruluug  veranstaltet  wurde,  und  mit  der  ich  selbst  zur  Stelle 

in  honiBiMi  suchte,  war  ungefähr  V4  SUtnde  seit  dem  Ableben 

«eetaeen,  eis  loh  einiraf.    in  Gegenwert  des  0r.  !Fittd^ 

der  flUMwe  MOM  «d  des  Wittwer»  aiMtt  ich  al^ 

enr  OperaUsn,  ndem  Mi  ontariiitt  des  FMbds  xunSdiet  ohira 

klt;iiifM  KiDsclmill  dui'di  dir  Haut,  das  für  eine  Tuberculöse 

imuierhiii  noch  ziemlich  dicke  Fettpolster  (w^bei  nur  einige 

kiainc  Uautvenen  einen  Tropfen  dunkcleu  Blutes  ergossen), 

dM  eeWfs  FesergewelMi  der  Unee  eib«  nnd  das  Perilonftani 

BBHto,  iwei  abwlrts  swiscIieB  den  Ukerns  und  dis 

flnBCMMNion  emsoMNi  vnn  vor  aoBssre  vruum  dhi  in  «uier 

Länge  von  ziemlicb  4^/2"  erweiterte.   Der  Fruchthälter  selbst 

uun,  wel(  her  eine  braunroth-cyanotische  Aussenseile  darbot 

imd  aus  dessen  durchschnitteneu  tiefiissen  eine  reidiUche 

fmmm  ittnimg,  oder  besser  gesagt:  efai  Aualaufen  von 

staveradem  Httsaigom^  nUl  coagaErendeni  donlielbnnaeni 

Wshfigero  Bhile  erfolgte,  wurde  nmi  bi  einer  f^eidi  fw^ 

sichtigen  Weise  eröffnet.    Trotzdem  konnte  aber  eine  (aus  » 

dem  Folgenden  leiclit  einzusehende)  >  !ileUung  der  Ediaute 

dabei   nicht  absolut   vermieden  werden,   so  dass  schou 

m  Vetadonf  des  ^«bürnnttmcbidtftes  ein  grösserer  Tbed 

4m  reieUieb  »oiiwbdeiiun  «eeadtdb-brdben,  moftirfmKchen 
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FruchCwaMm  4Nuio«k   Dis  Riod,  ein  wnlilpMiliiir, 

hältni!^sinäsjsig  sehr  gut  »,'enribr(<T  uiul  tÜir  den  achten 
Srli\v;inger?clja[i.siii<»iiat  /i<  ihJk  !i  grosser  Knabe,  |iräseiiiirle 
«ich  in  erster  Sciiiidellage,  wurde  nun  vam  li^rru  i>r.  l^üUl 
eolwickeU,  war  aber  anacheiiieMl  flcfaon  io  Folge  des  «m 
Morgen  eingetretenen  Paroxysmos  abgestoriien.  Nackfieinipm 
der  Uteniibtiile  Tom  eiogelanfemn  fihrte  woUle  ea  airgendi 
gelingen,  den  IJand  der  Plaeeiita  zu  erlassen,  oder  mit  den 
Augeii  zu  enliit  tken.  Die  Trsaclje  danni  lag  m  einer  seilencu, 
erst  io  neuerer  /eil  durch  Crede  (küniscbe  Vorträge  über 
Geburuduude,  Berlin  1.  AJMIi.»  p.  283)  aHtafreebeMl 

gewürdigten  Anonalie,  indem  mit  Auanafame  der  Gervical^oflkMi 
überall  die  EibSute  mit  der  inneren  Uteruawand  verkMC  wmreiL 
Ihre  TreiuHHig  erfolgte  vun  der  Wuiule  aus  und  es  zeigte  sich 
bei  einer  ähnlichen  lesten  Adhärenz  auch  gleidie  Leichtigkeit 
der  Ablösung,  wie  sie  hinsichtlich  dei*  Xuoica  aibugioea  der 
filieren  bfi  Sectiencn  gemeinigUcb  getrollen  wird,  wümid  die 
somit  entblöaaten  Wände  der  UteruabAlde  eine  anachewend  von 
Ideinen  GapiUairapoplexien  bedbigtc,  dimkelbraun  pigmentarle 
saunneUdinlich  glänzende  Oberfläche  dailiul.  Die  Piaceuta 
liess  sich  leicht  und  ohne  weiteren  Blulerguss  lösen,  reigte 
eine  dem  abgchmfenen  achten  Schwangerschaftamonate  eni- 
aprecbeude  Grösse,  war  aber  sehr  dünn  nnd  magsr  und  vm 
heUblanem  Colorii  an  der  Fötalflftche»  die  oellabiita  Nabcir 
scbnmr  war  von  gleicber  Farbe  md  sebillerte  nur  an  den 
vorhandenen  falschen  Knoten  etwas  ins  Grünliche.  .Nadi 
Entleerung  des  Uterus  zeigte  sich  eine  deutliche  Vt  ikuizung 
der  Muskelfasern  desselben  und  danüt  zusanuneuhängend  eine 
ÜAt  halb  bis  znm  gewöhnlichen  Yehunen  des  ao*ebeii  eab- 
bundenen  Uterus  führende  VerldeiBenmg  des  Gebirorgana 
und  dessen  Höhle,  während  die  Wunde  oralfdrmig  klaBle.  — 
Die  Bauchdeckenwunde  wurde  vorschriflsmassig  mit  Sutuieü 
terehiigt. 

Die  am  folgenden  Tage  Vormittags  10  Uhr  angesteilta 
Section  ergab  frische  Milhartuberoulose  beidsr  Limgen  in  ilem 
ganzer  Ausdehnung  neben  alten  Terkrddelen  Ablagenmgen  und 

naiiiigen  Euiziehungen  m  den  S^itsen;  totale  Verwnchsung 

der  rechten  Lunge  mit  der  Pleura  coslalis,  aber  niu'  leichte 
Aulieiiung  der  linken  Spitze.   Der  kehJ^opf  wai*  Irei,  das 
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Berz  klein,  blatleer,  <lie  Le^wr  ptohs,  düiiii,  an  der  oonvcxca 
Oberflätlie  eine  queriaufeuile  (Scliuür-)  f  iu*che  darbielend, 
Mik  Mir  gros»,  von  ohototadeiinrbig-Bialachigem  Gewebe, 
üeran  nad  Danoenal  graudL 

idi  uBtaitosw  ei,  niidb  Mmr  WaU  der  Methode  mid  des 
Zeitpunktes  fiir  den  Kaiserscbfütt  bei  Leichen  zu  verl)reiten, 
iitK  lidem  schon  so  vieltTihig  darüber  verhandelt  worden  ist; 
W^imebr  beabaicbüge  ich  den  iruchtrcichen  Gewiau  für  mich 
nr  MB  dmqma§tn  Pnktoi  Mi  abstratiren,  welche  äch 
MS  efam  VergMAe  der  mgedaisliten  Openlioii  ndt  mm 
migfüä  KiiiiiriirimIttiftBe  bei  eBwr-Vewtefbenen  ergaben,  den 
ich  zu  der  Zeit,  als  ich  noch  Assistent  an  hiesiger  Königlicher 
Eiul)tiulungssclmJe  war,  —  am  3.  November  1851  in  der 
PrivatpraxiB  m  beobachten  Gelegenheit  hatte.  Denata, 
m  jn^ni  üppiges  Mädchen,  Toehler  der  vennaligeii  hieeigen 
Hebanne  W.  mm  Nachta  VtS  IHir  gealerbeii,  naehdem  die» 
aelbe  nr  einige  SUmden  an  Eehnipaia  gelitten  und  von 
nieineui  Vater  das  Accouclienient  force  crlolglus  versucht 
worden  war.  Nach  den)  erlolgten  Tode  der  Schwanj^ren 
widerst tzlen  sich  deren  Eitern  nul*  das  Entschiedenste  Jeder 
LuiÜMJUiiillwMig  md  aottut  aneb  der  Laparofayaterotemie,  bis 
«rat  dtt  ?eiMtan  der  m  Jeef^  LaMmdie  der  Hdtamm»* 
Imnat,  4.  Aafl.,  §.  abgedroekten  gesetaliehen  Yorachriften 
das  flindc'i  iu.N>  beseitigte.  Die  somit  entstandene  Verzogenmg 
von  nahezu  12  Stunden  hatte  bereits  den  eigenlliciien  Zweck 
der  Uperation  vereiteU  und  nur  der  Buchstabe  des  Gesetzes  konnte 

BMh  xur  Analibrang  gebracht  wardan»  Bmr  ihr.  €hepel  jon*, 
ab  Hunarit  der  Faipilin,  verriehttte  damak  d»  Operation. 
Dar  Oinnia  laiCte  daa  weiaaicli-gllnatiide  Ananeben  der  Mnakn- 

latur  wie  im  nichtscliwan^eren  Zustande,  derselbe  zeij;te  nach 
der  Eutlccrung  seiner  iiuhic  durchaus  keui  (Atnüaeliuus- 
vermagen  mehr;  auch  floss  nicht  das  mindeste  Blut  aus  den 
Geflfcnon  deaaetben.  Das  Aber  and  dber  not  Mecoriiam  ftber* 
Mfene  Kind,  ein  todlar'  volalind^  anigewachaener  Knabe  in 
erster  Bcekenlage  befindlich,  zeigte  am  Hilse,  den  Armen, 
den  Schenk*  In  mul  dem  Sero  tum  blasige  Erhebung  der  Ober- 
haut. Die  Enlwickeiung  des  Kindes  und  die  Entiernung  der 
Mchgebun  war  ebne  Analandauraaebe  odor  aonstige  bemeritens- 
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werthe  Zwisch^falie  fön  meinem  Vater  TorgenoiiMMB,  tar 
Bauchsduntt  wie  Im  eratgedaohtao  PiUe  lugeniiiL 

Es  stand  su  erwarlen,  dtss  in  »wm  Ftikn»  Vvo  dm 

Todesursache  der  Mutter  und  die  Zeit,  binnen  welcher  die 
Operation  n:\di  deren  Hinscheiden  verrichtet  wurde,  so  selir 
versdiiedcu  war^  auch  demgemass  der  Utsrus  selbst  sich  isßOM 
Tsrscbiedsii  darstdU^  musste.  lodeassn  w§n  es  veo  an- 
gemeinem  wissenschifllichiin  Interessa  ro  styündmi,  In  wriahar 
fiesiehung  vomdunfieh  das  eine,  in  weldier  das  andern  MeoieDl 
niaassgebend  und  bestimmend  einwirkte.  ISamenliii  h  gilt  dies 
von  der  Fähigkeit  des  Uterus,  in  der  I.eiche  si(  Ii  ii.irh  Ent- 
leerung der  Fnichthöhle  aunocb  zu  verkieiaenL  Erlaiauiigs- 
gemäss  überdauert  dieselbe  das  Leben  mn  eine  anmiielie  Ut, 
wenn  aach  sicher  nicht  so  lange,  wie  di^enigen  AntMen 
annehmen,  wvkfae  dadurch  die  Geburt  an  Sarge  auch  selm 
nach  bereits  (liiesigen  Gebrauchs  nach  am  dritten  Tage  nach 
dem  Abb'bcu)  ed'olgter  Beerdigung  erklärt  wissen  woiien. 
BegreiHicher  Weise  rauss  eine  solche  Fähigkeit  bei  einer  an 
Eciampsie  plötahch  verstorbenen  robusten  Schwangeren  oder 
gar  sdion  Gebärenden  in  noch  viel  hfibsrem  Grade  feriMnden 
sein,  als  wo  schon  längere  Zeit  Stfirongen  des  Beapireiieiis- 
1111(1  Circulations|)roeesses  stattgefunden  hatten  und  duirfi  die 
längere  kranklieit  schon  na  Leben  die  Fähigkeit  zu  loiuscfieu 
Muskekontra(  luren  tnerklicb  verändert  wurde.  Ja  es  scheint 
sogar  nach  Gonvulsionen  die .  selbst  bei  Leichen  aoeh  dber- 
mächtige  Tendenz  der  Uterusmuskehi  m  r  Verkimmg  und  die 
'  daraus  ent8|iringende  Besorgmss,  es  möchte  vor  der  vnll- 
ständigen  Entwickelimg  des  Kindes  irgend  ein  Iheil  dessell>en 
und  besonders  der  üals  umschniut  werden  und  so  neue 
LebeusgeSahr  der  aus  dein  uterinen  Grabe  kaum  Geretteten 
erwachsen,  zur  AufsteUung  besonderer  Cantelen  deshnib  Ver* 
anlassung  gegeben  zu  haben.  (VergL  Joer^s  Haodbuoh  der 
Gebortshälfe,  2.  Aufl.,  §.  45^)  Es  ist  daher  die  alltiisehr 
verspätete  Anstellung  der  letztgedachten  Operation  in  dieser 
Hinsicht  um  so  mehr  mit  Hecht  zu  bcklageo^  da  die  Beob- 
achtungen derartiger  Fälle  zu  den  Seltenheiten  der  ärztlichen 
Präzis  gehören  und  ausser  an  grösseren  Anstalten  nielit  leicht 
ein  Arzt  in  die  Lage  hemmen  wird,  aus  4er  VergMätaf 
einer  grossen  Anzahl  von  selbst  beobachteten  Fällen  Besultats 
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zu  verÄffeiitlicheii.  Es  crsclieinl  aber  am  Platze,  die  Pach- 
goiiosson  (vielleicht  unter  Mitwirkung  des  \  ereins  für  gemein- 
schalllicbc  Arbeiten  zur  Förderung  der  ^issenscht^Jichcii 
HfliMumdfl)  xd^  MittbeÜQBg  iirer  dahin  emsehläglichen  Er- 
MimgeD  unter  beMiiderer  geumer  Angabe  der  Tbdeenrsache 
der  Motter,  wie  des  ZcHramnes,  weldier  seit  deren  Ableben 
bei  Anstellung  der  Operation  verflossen,  aufziili)! Llern,  zumal 
genaue  iieobachtungcu  nber  die  uiiler  verschiedenen  Uuiständen 
aueh  verschiedene  Zeit  anhaltende  Verkleinerungsfabigkeit  des 
Uterus  eheaso  laa  wissenschallüebem,  wie  forensischem 
Interesse  ist  Ich  bexiehe  mich  dabei  namentlich  auf  die  noch 
sehr  im  Dimkein  befindliche  Lehre  der  von  HoM  (Lehrbuch 
der  Geburlsiiiiirc.  Leipzig  1855,  §.  143)  seihst  ganz  in  Abrede 
gestellten  8|M>ntanen  Geburten  nach  dem  Tode  und  den  die- 
selben bedingenden  Momenten*  (Gfr.  die  erst  Tor  Kurxeui 
darOber  erscÜenenen  Artikel  m  (7aap«r^a  yierteljahrsschrift 
fir  gerichtliebe  und  öffentliche  Medichi,  Bd.  IX,  Heft  1; 
m.  X,  Heft  2,  p.  193;  Bd.  XIV,  lieft  1,  p.  170  und  Hell  2, 
p.  340,  —  süwfe  in  FriedrmcKs  Blättern  lur  gerichtliche 
Anthropologie,  terner Wiener medicinische Wochenschrift,  1856, 
Nn.  49;  185^»  No,  1.)  Dass  eine  Abnahme  im  Vohunen  des 
Uterus,  eine  VerkOmmg  der  Mnskelfesem  «uch  nach 
dem  .Tode  noch  stattfinden  Itßnne,  sobald  die  Höhle  entleert 
wiid,  ist  eine  unleugbare  Thalsache;  es  fragt  sich  nur,  ob 
diese  ErM:heuiung  eine  Aeusserung  der  oi»scli(>n  nur  sciiwacli, 
doch  in  gewissem  Grade  noch  forldauernden  animalischen 
Lebenskraft,  ob  sie  nur  rein  mechaniseb  in  der  filasticität 
des  flbermissig  ausgedehnt  gewesenen  Maskelgerwebes  beruhe, 
oder  eb  der  Beis  des  Hhischnittes,  der  Manipulationen  bei 
LntwickeJung  des  Kindes  und  der  Nachgeburt  u.  s.  f.,  äfinlich* 
wie  electiiüch- galvanische  ströme  die  tudten  Muskelfasern  sicl) 
snaainmenziehen  naaeiien. 

Gleich  wichtig  erscheint  mir  die  Rücksichtnahme  auf  die 
beim  Einschneiden  in  das  Gewebe  des  Uterus  staltfindende 
passive  Blutung,  die  in  dem  zeletzt  berichteten  Falle  begreif- 
licher Weise  teiilti*,  denn  abgesehen  davon,  dass  der  Tod 
-  i»cbon  vor  längerer  Zeit  erfolgt  war,  hatte  sieber  schon  bald 
nach  Attftr^en  dm*  Convulsionon  die  tetanische  Gontractor 
der  Muskulatur  die  Blutmasie  grtestentheüs  aus  den  GeOssen 
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das.Ulcrus  in  den  dbiisea  lükper  nvAckgediMd.  M  ihr 
Ton  mir  aas^ührteo  OpmlioD  aber  war  der  Bhrtanrtfitt 

zieoilich  betrichtlich  nnd  bei  eo  weaentlielMn  Stßrtmgai  d« 

Luogenfunctionen.  durtle  dies  um  so  weniger  Wuiider  nehmen, 
da  auch  der  lud  erst  vor  Kuizeui  erfolgte,  die  Gefasswände 
ihre  Contracliiität  noch  last  in  vollem  Maaaae  beaassen  wd 
daa  bis  vor  15  Minuten  circulirende  fi|iit  nun  AmAieaeen 
ToUkommen  geeignet  war.  Em  gleicliea,  mehr  paseivea  Ana- 
laufen flussigen  Blulea  aua  den  darchachnittenen  Uteringeßaecn 
dürfte  aber  auch  beim  Scheintode,  beiiu  iiiitu  kiiimpfe  er- 
folgen, dadurch  aber  unter  Unii^tändeu  die  Opeiirie  dem 
eicberen  Tode  (Iberliefert  werden,  wenn  die  überdies  aucb 
gesetzlich  yorigeachriebenen  Cautelen  nicht  in  gWoher  Weiee 
bei  Ldcben,  wie  bei  Lebenden  m  Anwendung  gezogen  wti  don, 
Ks  entsteht  aber  demgemäss  hier  die  Frage,  ob  und  welche 
Maassii'gL'lii  gegen  ein«*  solche  aily  diu  tische,  nirlit  aus 

einzelneu  Gelassen,  soude.ru  aus  der  ganzen  bcluütüläahe  xum 
Theil  capiUaire  Blutung  anauweuden  sind?  Ich  für  meinan 
Tbeil  mu88  für  jetzt  die  Antwort  auf  dieae  Frage  acbaidig 
bleibeu,  denn  so  lange  mit  der  Operation  zu  warten,  bis 
ein  blutauslaufon  nicht  mehr  möglich,  liicsse  den  Zweck  des 
Kai^ersciaiittes  nach  dem  Tode  von  voruhemn  verDohleo. 

2.    Sectio  Caesarea  in  viva 
am  31.  Juli  im. 

Johanne  Friederike  S,  geb.  (7.,  Schidimacbergesellena 

Ehclrau,  in  den  Thüiibjjig-Stmssenhauseni  bei  Leipzig,  21  Jahre 
alt,  lebte,  früh  ihres  Vaters  durch  den  Tod  beraubt,  in  duen 
ersten  Lebensjahren  unter  sehr  kümmerlichen  Verhältnissen, 
wekhe  sie  (dem  Vemefamen  nach  gleich  ihren  Gesohwislam) 
rhachitisdi  erlügen  machten.  Erst  nadb  eritUlteBi  iriertcn 
Lebensjahre  gestalteten  sich  ihre  VerfaSlUiMse  etwas  gteetigor, 
ein  haU)es  Jalir  später  lernte  sie  lauten;  äusserlich  erschien  sie 
zwar  niclii  vei  ki  (mimt,  blieb  aber  von  kleiner  Statur.  Später 
angehUch  immer  gesund,  wurde  sie  im  16.  Jahre  menstruirt 
und  verheirathete  aicb  vier  Jahre  darauf  Daa  Befinden  in  dar 
Scbwangerscbaft  war^  einiga  Magenbescbwardai  abgereofanet^ 
durchaua  gut,  auch  ein  sechs  Wochen  vor  den  normalen 
SchwangerschalUende  erfolgter  Faü  m  eine  Mialgruhe  hatte 
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keine  uachthciJige  Folgen.    Die  Wehen  hatten  am  29.  Juli 
Abends  hegoiiuen,  während  (hs  folgenden  lages  an  Stärke 
ateaiig  zugwomnien  und  in  den  ersten  MfNrgenstimden  des 
31.  Juli  wir  der  AJigoig       FnwiittWMgrg  erfo^.  Die 
ttUiMg  einer  lanakMiidui  GescAnnikC  wt  dem  iMMbstebendett 
niefai  herriMehenden  Eopfi  verenlHele  die  BUbeminc  B.  aus 
lieuiiiiit/.,  welche  l)is  (hdiin  ;illein  der  Ki^eissenden  beistand,« 
meine  Hülfe  V^G  lihr  Murgens  naclisucken  zu  lassen,  indessen 
belle  sie  das  Geburtshinderniss  nicht  m  erkennen  femoofat. 
Jeeeeibe  beeUad  aber  m  einer  Verkdreong  der  Goiqiigata  ven 
bie  «Hf  ben  ly/,  der  deniber  miiegende  Kopf  ceigte 
einen  BdhiMfj^ei)  ThrcNnbiie,  wer  aber  nodi  etwas  beweglich, 
der  LHcnis  uniseliloss  dü^;  Kind  ziemlich  fest,  dessen  Herztöne 
sehr  veiueiiiiüich  waren;  die  Wehen  wai'cu  kräftig  und  zeigten 
beioe  Anomalie,   im  JBeleeliBmig  der  in  mir  sofort  lebhaft 
ermehlio  .Uebenrngug,  daee  hier  mir  dnrcb  den  Keiaer- 
abUHt  fliiiB  la  bringen  eei,  lieee  idi  Herrn  PMf.  Dr.  CSred4 
Erseheinen  b^  der  Kr^seenden  bitten,  und  als  auch 
dieser  die  unumgiingliche  Nothwendigkcit  dieser  Operntion 
erkannt  hatte,  nach  der  allerUiugs  nur  zögernd  crlheilleu 
^Stimmung  der  ivel»ireBden  wie  direr  Angchöngen,  die 
nfiihigBnV<iibegeitwan|fn  tnttn,  namenlUßb  furAaaisleia  Herrn 
Ihr.  JBtck  ndiel  den  Herren  Bbea  Med.  Mmmke^  Mmtff  and 
Ohae  und  den  uns  leblenden  Operations-  und  Vorbandrequisiten 
aus  der  Königl.  Entbindungsschuic  ^ur  Stelle  eihni.    Die  zu 
beschränkte  Häumlichkeit  in  der  dunklen  Kammer,  wu  sich 
daa  Bti^  dar  Mbärenden  Itefand,  erbeischte  deren  Uebeitragung 
bi  das  swar  mäagßf  doeb  gut  erieaefatote  Wohniimmerr 
ngieiBh  die  Werbelitte  ibrea  Hamea,  we  eu  m  die  Mite 
gestelltes  Kanapee  uns  ein  geeignetes,  ron  allen  Seiten  zu- 
gänjrliches  Operationslager  gewahrte.    Dem  Wunsche  der  Ge- 
^  bäieudeii,  narcotisirt  zu  werden,  wurde  gern  entsprochen  und 
fiUirten  schon  die  unter  iieüuog  des  Herrn  Dr.  jBeeÄp  dorefi 
IV«  Miunla  forigBaamen  CUerofenn-Inbakftioiien  aar  voll- 
ha— nenan  hniathwne,   Herr  Prof.  Dr.  CrM,  wriefaer  von 
der  \omahme  der  0)>eration  selbst  absah,  hatte,  an  der 
rerhien  Seile  der  Gebareiuh^n  bfehend,  die  (.nie.  im  Verein 
mit  llMTni  Bacc.  Med.  Haake  (auf  der  linken  Seite)  durch  • 

AnMcbfiD  dar  UmMmkm  an  den  Utanw  den  Danamfail 
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ZU  verhüten,  wäbtend  ich  selbst,  uaclideia  SiuM-  und  UrtiH 
auslecrungcn  spontan  kurz  vorher  erfolgt  w«*eo,  QUIerhaUb 
deft  Naiiete  in  der  Uhm  alba  die  IkmdMkm  dwdiwhuia. 
Uater  da'  Leitung  zweier  io  der  Rkilitwig  nach  aibwirto  ib 

die  Bauchhöhle  eingelegter  Finger  erweiterte  ich  alsbald  die 
liaiichdeckenwunde,  musste  aber  schon  2  Zoll  oberhalb  der 
•ScbooBsfuge  von  deren  Fortsetzung  absehen,  da  die  zwar 
leere,  aher  reiebltch  Fett  bewacbeeiie  HamMaae  «leb  m 
unteren  Winkel  eebott  pr&Mnthte,  wogegen  der  BMü  mm 
naeb  aofWirfs,  läks  befan  Nabel  vorifter,  bis  rar  Lii^  ^im 
5  Zoll  fortgeführt  wurde.  Unmittelbar  darauf  schritt  icli  iüt 
EitjfliinnLr  des  in  wcii?s-rGthlich  trlHn/tünler  Aii>s<'{iM'iie  er- 
sdieuieudeii  Lterus,  wobei  eine  nur  massige  Blutung  stattfand, 
die  auch  aofort  nach  der  durch  Herrn  Prof.  Dr.  Onä^  be- 
wirbln  Entwickahing  des  Kindes  aammf  der  Nacbgebmi  MaA. 
Daa  Knd,  ein  liemlieh  grosses,  gut  genibriea  mdeben  mü 
ziemlich  bedeutenden^  Vorko|>te,  atiimete  und  schrie  alsbald 
lehlidlL,  wurde  dalier  aticli  I(al<lit;.sl  aligennbelt  liiid  di-r  Hebamnw,* 
awei  Minuten  nach  Begiiui  der  Operation,  zum  Baden  über- 
gdien.  Bei  der  durch  die  obigen  Verfailtnisse  bedingten  boben 
Lage  des  oberen  Wmidwinkek  konnte  es  nieiit  belfcideB, 
daes  sofort  mit  der  lebhaften  Verldeinening  des  sidi  brütig 
confrahirenden  Utenis  und  dem  Niedersleigen  von  desfieu 
Fuudü.N  bis  üiih  i  halh  ih's  Nalx  ls  m(  h  zaldreiclie  Daniisddiiiijeil 
in  die  obere  UällUe  der  Baucliwunde  diäiigten,  ohne  daes 
jedoch  ein  .wirkbcfaer  VoriiaU  derseibeB  eribigle,-  welcher  f«i 
den  Assistenten  geschickt,  so  lange  terfalndert  wnrde,  Iiis  ich 
micb  vom  Offenseio  dea  Mntlerfaalseinries  vnä  der  voMiiidigen 
Entleeniii;^  der  Clehrtrmutterhöble  fd»erzeu*»t  hafte  und  mit 
Anlegung  von  Kuojjfuahlen  vorgehen  konnte,  demt  unter  den 
obwiütenden  Umstanden  sieben  näthig  erschienen,  in  des 
oflteren  Wnodwinkel  legte  icb  etncn  uil  Oel  gelfiaklen  • 
LemwandsMfen,  swiacben  die  ennitoen  IHbte  MlpAMler- 
slretfen  Ton  der  Breite  eines  Fingers,  weMbe  kl  yeracMedeofr 
Richtung  imi-  die  Vördens  Flache  des  Unterleibes  bedeckten. 
Naclidem  (he  Wöchnerin  vorsichtig  in  ihr  Bett  zni  tu  kgeLragen 
wordi  n  war,  wurden  Eisumsehlage  auf  den  Unterleib,  zum  GeträMk 
elwas  Sahufijure  Ins  Wasser  und  MorpbhunpnlTir  sa  %  dtm 
varaidnet.  Dabei  sank  der  lu  Ende  der  0|ieraliQn  (^9  Uhr 
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Vonnitlags)  120  Schlage  In  der  Minute  zählende  Puls  bis 
V,12  Uhr  Mitttgt  anf  116,  NadimittagB  8  Uhr  auf  108, 
Abends  V<6  Uhr  auf  104,  und  silhlte  um  MKlemacht  nur  109. 

Die  abwechselnd  uuLer  grosser  Aufopferung  die  Wache  hei 

der  AViu  lineriii  haltenden  Herren  SUidiren(hMi  hatten  ufters 

,  wegen  einlretender  Brechneigung  und  Würgen  iiiil  gutem 

£riielge  fiiepiUen  gereicht  und  3  Dosen  Morpbion  in  Mcha* 

flttadigeu  ZwieohenrftQmen  nehmen  lassen,  m  Folge  deren  sie 

auch  in  V4  ^  Vi  Stande  sehfief,  meist  aber  von  schmra- 

haftem  Drucke  im  Epi^aslriu  wieder  erweeki  \viir(le. 

Am  1.  AugUät  V  unnittags  zäliile  der  Tills  uui  76  Schläge 

in  der  liiniite  (Respiration  aO,  Temperatur  29,8 Ii  ).  Auf- 

traibmg  des  Unterleibes  war  nicht  an  hemericen,  die  Heft» 

piasierstrafen  schnitten  nicht  eb,  nnd  konnten,  da  auch  der 

Znstand  der  Wunde  sehr  befHedigend  war  nnd  Eiterseeretion 

nicht  bemerkt  werden  kounte,  liegen  gelassen  werden.  L(m  hial- 

secretion  normal,  dagegen  fehlte  die  Milchabsonderung  (m 

Folge  des  angewendeten  £ises?)  so  eontplet,  dass  alle  jetzt 

und  weiter  angestellten  Versuche,  das  Sängnngsgeschäft  in 

Gang  zu  bringen,  erfolglos  bleiben  nnissten«   Wie  schon 

am  gestrigen  Tage  erfolgte  die  Entleerung  der  HamhlaBe  mit 

Hülfe  des  Katheters,  um  uun«  ihi^n»  Rewegtingeu  der  Wöchnerin 

zu  vermeiden;  der  Urin  hatte  eine  dunkelbraune  Farbe,  roch 

stark  alkalisch,  sedimentirte  aber  nicht    Am  Tage  schlief 

Patientin  wiedetholt  10  Minnten  bis  V«  Standen  hing,  erwachte 

in  Folge  sehmershaften  Druckes  in  der  Magengegend  (welcher 

unter  VVurgen  und  Schleimräuspem  nachliess)  und  Anfstossen ;  ' 

dabei  Klage  über  heflit'rii  Durst:  Eispülen.    Abtml:}  6  Uhr 

hei  80  Puls,  32  ll<  ^pilallon,  29,1  Tempei-atur:  GelTdil  von 

Ameisenkriechen  in  den  ^ch<^keln.  Nachts  '/4I2  Uhr:  112  Puls, 

28  Respvalion,  d0,5^  R.  Temperatur. 

.  Am  2.  Augnst  Morgens  6  Uhr  104  Puls,  dO  Respiration, 

31  •  R.  Temperatur:    zeitweise    ruhiger  f>chlaf  nach  einer 

Dosis  Mori>hiun«  in  der  Naeht.  —  Morgens  9  Uhr  wuiilt  n  die 

Uuterlageu  gewechseil,  wel<  he  den  regelntässigen  W(ichenl)uss 

aeigten,  dar  Leinwandpfropf  ans  dem  unteren  Mundwinkel 

entfenit  (welcher  mit  etwas  dtnnem  Bhite  nnd  einer  geringen 

Menge  guten  Eiters  ühersogen  war)  und  durch  einen  neuen 

ersetzt.  Die  Resdiailenheil  der  liauchdecken wunde  litss  nichts 
I 
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zu  uiiusclHiu  übrig,  so  dass  an  dem  Verbände  iiiciiu»  geändert 
zu  werden  brauchte.  Der  Leib  zeigte  sieb  massig  aufgetrieben, 
Oberali  iympaaiüscfa  acbaliend  and  b«  der  Perenssion  nissig 
empfindlich,  die  Zunge  feaehl,  weiss  belegt  —  Tornktags 
V4II  Uhr  war  der  l^ls  auf  194,  die  Respwation  auf  48 
gestiegen,  uiiii  nur  iiul  kuizt-  ZtU  bewirkte  ein  ruhiger  Mifi  i^^-  . 
sclilummer  den  Abschlag  des  Pulses  aui'  96,  der  ItespiralitiQ 
auf  32,  während  Abends  wieder  sieb  die  erhöhte  Frequem 
seigle.  Dah(N  klagte  die  W^klinenn  öber  herumziehefide 
Schmersen  im  Unlerkibe,  die  bei  fertgesetsten  Eisimisdiligen, 
EispiUen  und  Mor])hitmipuivem  sich  nur  periodisch  vermindern 
Uesseii.  Dabei  war  uber  (Ins  subj»'ctive  Allgenieiubeliiiiien  ao 
ungcU'übl,  dass  die  Pal.  verwundernd  fragte,  wie  lange  sie 
wohl  noch  werde  im  fielt  liegen  müssen,  da  sie  doch  mm 
baldigst  aufsustelien  wünsche. 

Am  August.  Beim  Erwaeheii  bald  nach  llitlemaciit 
bei  heftigem  Dui  stc,  btarkem  Aiifstossen  und  Wnrpfen  sch«iflen 
wiediT  Kispillcii  einige  Hrsciinicliligung  nud  Morpliiiim  «'hvas 
Sdüaf,  doch  stieg  der  Puls  auf  138,  die  Temperatur  auf  ^1,3. 
Von  Moi^s  7  Uhr  an  wtederfaolten  sieh  h&ofige  Schmenen 
im  imken  Hypoehondrium  in  Folge  angehäufter  Gase  und 
Drucks  von  den  Heftpflastarstreiren,  die  faente  mit  neuen, 
fccbruäleron  vrrlnuscbl  wurden.  Mit  dem  Katheter  wurde  nur 
eine  halbe  Obertasse  voll  hellrutheu  l^rins  entleert,  uiü  die 
Spannung  im  Darmcauaie  su  heben,  aber  die  Anwendung  ?od 
Supposilonis  saponatis  und  warmer  Glysmen  verordnet  Hfinfige 
Klagen  iher  sohlechtes  Lager  veranlassten  snr  wiedi^iMln 
surglaitigen  Verbesserung  desselben  und  zum  UntersdiieiMii 
eines  Kissens  unter  die  Lendenpejrend :  die  Schmelzen  im 
Uüterk'ihe  und  die  Unruhe  der  l*alieiilMi  miiderien  sich  regel- 
mässig nacli  spontan  auftretendem  Schluchzen  und  kleinen 
Dosen  Morphium.  Nachmittags  klagte  Frau  8*  bei  g^HiGher 
Puls-  und  Respirationsfreqnenz,  dass  sich  ihre  hermnsiehendeu, 
oti  mit  Gurren  verbundenen  Schmerzen  im  UnterMie  anch  nn 
Rücken  vei*breiteten ,  dabei  \Mirden  Gesiclri  und  Extremitäten 
kübi  und  ^nit  klebrigem  Sehweiss  bedeckt  vorgefunden  und 
des  ztt  befürddenden  voUständigen  CoUapsu^  virtom  halber 
nun  em  TheeldM  Bfolaga  gegeben. 
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Abends  V*^  ^  ^  Hesj^iration  war 

4lae  BdOeaimuiig  aufs  Uocbflle  gesUcgeo,  milderte  »ich  aber  hM 
darauf  nach  Attwendimg  mabrerer  LavenieBta,  di^  auch  eincD 
wännem  Temperaturgrad  io  Geenbt  ond  Extremititeii  berlMH 

führten.  Doch  liess  sich  die  iiiiipre  liiruhc  so  wenig,  wie 
die  schmei'/hüfte  Aub|>aniiuitg  des  Colou  auf  die  Dauer  'ha- 
sch wicbligeo,  eine  Mischung  von  2  Drachmen  Aqua  burocaraai 
dem  aua  einem  Senipel  Digilalia  bereilelem  inAieom  Ten 
6  UmeQ  fenmnderte,  su  einem  EaalAM  gmieltt,  xwar  die 
Pnlafrequeos  auf  76  SehUfe;  die  mm  aaf  Verlangen  der  Pat 
fleissiger  wicdtTliullen  Gaben  Moi  |iliiiiin  sehn  Il  ten  aber  mir 
auf  äusseräl  kurze  Zeit  Huhe,  aus  dei'  die  Wuchneria  am 
4.  Augiiat  bald  nach  Mitteraacbt  mit  einem  ScbniefMiacbrei 
empiirfiihr»  fepul  den  Händen  am  akh  warf  oid  wenige  Mimiten 
darauf  ihren  Ge^t  auahaucbte. 

Die  Sectios  entging  uns  leider,  da  der  Ehemann  an- 
scheinend zu  demi  absichtlicher  Vermeidung  die  »olnriige 
iieerdigung  der  Verstorbeneu,  noch  ehe  der  ärztliche  Todlen- 
sebein  auBgestelli  wurde,  veranlasst  batte,  und  moti?irte  diese 
Maaaaregel  mit  der  baiasen  Jabreeieit  und  dem  AuBsprociie 
der  Leiebenfiraa  des  Ortes,  dasa  der  Lekimam  sieb  nkbt 
werde  halten  lassen. 

Kann  die  Mitiiieiiung  obigen  Falles  auch  kern  liuiieres 
luiereshe  iur  sich  in  Auspcucli  nehmen,  als  das,  die  Casuisiik 
der  Kaiseroperationen  zu  vervollständigen,  so  erscheint  derselbe 
auch  in  tbera|ieuliacber  Uinaicbl  niebt  ebne  Beacbtnng  bleiben 
tu  dflrÜHi.  Er  ist  ninftebat  ein  neuer  Beunas  dafür,  dass  aueh 
bei  der  Kaiscrgeburt  die  Anwendung  des  Chloroforms  nicht  nur 
slaltball  sei,  sondern  keine8wei.'s  filtcrall  so  lähni*'ii(l  ;iuf  die 
Uteruscontraetiou  wirke,  wie  in  i'rof.  Seyfferts  Fall  von 
lUiseracbniti  in  Folge  einer  Becbenanomafie  duixh  Disloeation 
des  letsten  LendenwuMs  (Wiener  medic.  Wochensefarifl« 
d.  Jahrg.,  1853,  No.  3,  p.  37  sequ.),  wo  die  letbale  Blutung 
nicht  zum  SlUlstaud  gebracht  werden  konnte.  —  Die  von 
Metz  nachdmcklicb  emptubiene  Anwendung  der  EisuniMbliige 
nach  dem  Kaiserschnitt  bewirkte  auch  im  vorliegenden  Falle 
die  mdglichsle  Uintanbaltung  einer  nach  derartigen  Eingriffen 
nnvermeidljeben  Unterldbsentzflndung;  dass  nicbtadestowemger 
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der  Ausgang  ein  ungünstiger  war,  ist  ein  neuer  Beweis  für 
die  liefe  VValiriieit  folgender  Worte  in  Gr<iefe&  AufsaU  über 
Miiidenuig  der  Gefiihr  beim  Kaiserschnitte  nebst  Geschickte 
eines  FaOes  ele.  (Graefe*%  und  Wakhm^Mlwmid  &er  Qmrgk 
und  AttgenheUkimde,  BerliD4826,  Bd.  IX,  Hdl  1,  p.  34,  35): 
„Gewöhnlich  setzt  man  nach  dem  Kaiserschnitte  nur  höchste 
Neigung  zu  UnlerJeihsent/imiiungen  voraus  und  bietet  deni- 
gemäss  Alles  aui,  dieseibe  nacbdrückUcJist  m  hekämpfeo. 
Sectionen  offenbarten  indees  nur  in  weni^  Fallea  Zenbm 
itattgefiindener  wirkUcher  EntsAadung,  nur  seilen  ftnlen 
Aerste  Lymphergiessungeo' in  der  Bauehh6hle,  Aweehwilnngen 
irgend  einer  Art,  vermehrte  Derhheit  oder  Rdthung  der  Unter- 
leibsorgauc.  Dagegen  ergah  der  Leichenbefund  weil  öfler, 
dass  wir  Angst  und  Sdimerzen,  die  im  Leben  slatlfandeOt 
und  plötalicb  mit  dem  Tode  endeten ,  irrig  üär  fiolsöndaog»* 
Symptome  hielten  und  gegen  dieselben  niclil  ohne  ÜMlnlisfl 
Aderlässe,  Bbitegel,  Galemel  und  AbfUfarnnttel  verordnet 
.  hatten."  Die  weiteren  Aus(?in;indersetzungen  Graefe*s  a.  a.  0. 
zeigen,  wie  hanfig  dagegen  die  erhöhte  Sensibilität  der  (Unter- 
leibsganglieni  besänftigende.,  die  kratnplbafl  erbäte  SeasibiilSt: 
herabslimmende  £inwirknngeD,  und  Hinnaigungan  in  nontan 
Ersdiöpfüngen:  erregende  Mittel  wJangt,  —  ond  dangamta 
verdient  gewiss  die  eonsequente  Fortaeliung  des  Eises  be»  . 
stimuiter  und  im  steten  Hinblick  auf  die  imiividueiien 
ConsliUilionsverhaitnisse  wohl  erwogener  hidlcationen.  Uerr 
Prof.  Dr.  Günther  hob  vor  Kurzem  gegen  mkli  gesprachs- 
weise  aucb  die  nachthaiüga  Wirkung  hervor,  waieiie  die 
oonsequante  Anwendung  das  üisss  auf  den  Heiiprooeas  and 
namentlich  das  Mingen  dar  Prima  intenüo  äussert,  auch  das 
Wochenbett  gleich  allen  höheren  Geschlechtsverrichtungen  zu- 
meist nur  unter  Eniwn  kung  eines  höheren  Wärmegrades  gedeihen 
könnten.  (Sollte  nicht  aucb  hier  die  gftniliflh  ausgeblielMna 
Milchsecration  eine  Wirkung  des  £isea  gewesen  sainT)  — 
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Vw» 

Dr.  SUmmtmm  PIinm. 

Vorgetragen  am  20.  Dcccmbcr  18Ö8. 

Ich  l>eabsichtige  oidit,  den  zahlreichen  konischen,  zwei-, 
drei-  und  mehrblättrigrMi  Mutterspicgdn  ikm  h  ein»»  iiniri  tiiiaUnie 
Form  hiuzuzulügeii.  Ick  wiU  die  aogc^^eiieiica  Jt  oiuicu  nur 
insofern  beepreebmi,  als  einige  derselben  mit  der  Aufgabe 
m'B  LdMD  tciteii.  Liebt  in  lefleclireB.  Die  kooHciieii  haben 
eich  fOr  ilie  einfMdie  Oeolarin^pecüoo  in  den  meistan  Fitten 
als  praktisch  am  hranehharsten  erwiesen,  nur  hat  meiner 
Ansicht  nach  miL  Hvcld  das  1818  von  Kecamier  angegobene 
Rohr  ¥0Q  Zinn  dem  voa  Glas  weichen  müssen,  denn  jenes 
ia|i  acfavenr  und  weniger  glatt»  MM  sich  auch  niefat  vbü 
dcneUNn  gronicn  Leiebtigifaait  taiihf>r  and  rein  halteiL*  Aber 
inuner  wd  man  binakhUich  dar  Farbe,  die  man  dem  ^iaenian 
Rohre  gieht,  wohl  die  von  Hacker  gewälüte  schwarze  Färbung 
anderen  vorziehen  müssen;  man  vviid  meiner  Ansicht  nach  * 
Siels  wieder  aul'  diese  laihe  zurückkuiumon,  wemi  auch 
f&r  eine  Zeit  gewichtige  iüorüilan  durch  ihre  £m|)fehkmg 
eine  venchiedana  Farhe  lur  tlcaaäwnMi  fienntnuig  briogan. 
Djaa  iat  acbon  em  weaentlieher  Pimkt,  dar  mein  TiMma  bariUirt 
denn  ich  beabsichtige ,  auf  die  zweckmässigste  Beleuchtung 
der  durch  den  Spiegel  zu  unterbucbenden  Tbeiie  auimerksam 
an  nuwhaiL  Mayer  in  Berhu  verschalDke  dam  weissen  3Iilciiglas 
eine  anaaemrdflnthfihe  VerbraiMig.  Ferffwaon  hatte  heitannt- 
liflh  aeban  mvor  ein  j^iegabpecnbun  eingefübrl,  von  finaaarbeh 
mil  Stanniol  belegtem  Krystallglas;  er  ^vioille  polt  jwnaalben, 
namenüicb  vtriiiLi^^e  dessen  Irunipeteuaitiger  Geatak  m^r 
Licht  von  aussen  aul"  die  inneit  n  Theile  reflectircn.  Allein 
der  grösste  Theii  der  spiegelfideu  Fläche  kaim,  wie  bei  der 
honiachan  Gestalt  daa  inalmmenies  leicht  hegreiflich  ist,  gar 
niobt  aar  Wiriuing  kunman»  dam  daa  nfleelirte  Liofat  ftflt 
w  dm  meiüan  Pimklni  der  imMren  FMhe  ana  mebt  nach 
den  hinteren  zu  beleuclileuden  Tln'ilen.  Das  Instniment  war 
ausserdem  an  sich  zu  tlieuer  uml  zu  ijebrechhch,  um  ui»eiaU 

aiu*  Aufnahme  zu  gpiangfnp  und  M.a^&r  scMu^^  deshalb  an 
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seiner  Statt  im  Jnlirc  1852  sein  Milcliglasspeculum  vur,  ^lt^seIl 
„bl<'n(i('ml  Wfi&sc  Übcrliaciiu",  wie  ta*  saj^l,  „das  Liclit  zwar 
oksbl  ia  dem  Grade,  wie  dar  Spiegel  reüectirt,  aber  dock 
geoägend,  um  dem  Ante  «■§  gate  Anrieht  der  fepimricMi 
AffectMoen  xu  yerecbaffeD,  beeooder«  weno  Bis  damtf  «dM» 
dass  das  Lidit  gehörig  in  die  beibeheltme  trenpetemrCife 
uutere  Müudtuiij  cinrälll."  Allein  aus  diesen  Wol  len  Mayer 
sehe  ich,  dass  derselbe  verkamit  bal,  wie  wenig  hei  dem 
feil  dm  bevorworteten  Müdi^srohre  um  dem  zurück- 
fawMteen  Licte  ftlieibwipt  -nr  Wirkung  |E«te9»  ^  ^ 
Bede  aein  Mam.  Auch  koiMiit  es,  mm  mn  andi  de« 
ifayer'tehen  Inetmoieiite  etne  mehr  oder  wwiigirir  iiirtuMHi 

LicblreHexion  einräumen  vmH,  selrr  auf  die  Winkelslelluiip.  ni, 
die  das  iuötrumcul  und  seine  inneren Wände  zu  deui  vun 
AmPii  oiniaUeiidea  Lichte  crbfilteD.  Denn  bei  einer  bv 
MMgerwMWB  nach  redMe,  links,  ehen  oder  «ttteB  gakkiflin 
Stefludft  telUhm»  wie  aie  Ja  rieb  so  oft  ii8lh%  ie%l,  «M 
aar  die  eine  inaere  Wand  dee  InelnuMRtee  lidil  mtMir 
werfen  uitd  hi<Mh('i  kann  das  um  i  irelmässig  reflectirle  Luht, 
das  luan  den  ungleich  helcuchteleü  zu  iiispiareiiden  Tbeilen 
•uwirfi,  vielmehr  zu  Täusdngen  «od  hrrlhnmera  Veranlassvm 
friMi.  Idi  nftchte  behaopCeii,  daM  m  in  jedon  Frile  heuer 
iai,  «BHi  die  hnerwFlirimdbeA]i|Mr«lias  gar  hekif«a«lite 
liebt  abgeben,  als'  rin  mipataendea»  Miaym*  hat  Hmekm^§ 
schwarzes  Glasspeculuni  nicht  erwähnt  und  doch  hat  dasselbe 
den  grossen  Vorlheilf  dass  die  Seilen  wände  keine  den  Anblick 
unter  directem  Lieble  atöretidon  Lichlreflexe  geben,  leb  bebe 
aifih  iminer  mit  gröitem  Vertbeito  eine»  nobdien  AnaliVMaki 

DenDodi  Ist  ea  bftcbat  winacihwMHiartb,  daan  aaas 

zu  l>etrachteaden  Thailen  mehr  Beleuchtung  gebe,  als  es  in 
der  Praxis  mit  dem  einlachen  Spccuiuin  ni&gUch  isi.  Der 
Arzt,  der  seine  Paljentinnen  in  Spitälern  oder  geburtshulflk haa 
Anatriten  iintefwicht,  oder  der  aie-wf  arine«  aalt  eben  HiMb- 
apiMnian  veraebaaen  Zbrnner  empföngt,  jat  knmer  bri  Ar 
VaginalinspeelioD  beeaer  dmn,  als  der  Priralortt,  <wh*ir 
keine  liolicn  Sluhli  oder  sonsligiwi  (iesleHc  hemii/*  n  k.d  ii, 
fiul"  dif  die  kranken  dem  1  enster  gegenüber  gesetzt  werde». 
«  Er  nuiaa  in  der  WohBttug  seiner  är»ken  die  Feneterfotriea» 
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herablassen,  ehe  er  zum  Speculoni  greift,  dann  kgt  €r  dit 
PatiMtia  auf  kgend  od,  dam  Fenater  mdm  diraaC  gifttidlMi^ 
BtaiiaBdaa  Safiha  oder  Bett;  abor  £ aae  Lager  aiud  abenao  m 
dw  SlAUa  Tid  zu  niedrig,  als  da$^s  ein  genügendes  Licht  durch 
die  konische  lloliie  vuiii  hal]>\rKliinkelten  Fenster  aus  oiii- 
fälit  Km  zwischen  die  Schenkel  der  Patientin  und  zwischen 
Auge  und  SpeculumöffiMUig  gehaltenes  Licht  taugt  nicht  Man 
liat  frAhar  dan  ^oaaM'acheii  Ueliüeilar  einige  Mal  beimtit» 
aber  bdd  Wieder  wlaaseii.  AlMi  eCwair  anweidieiid  Giilaa 
wurde  an  dessen  Stelle  nicht  gesetzt,  obgleich  wohl  Manche 
die  vielen  Uebelsiaride  eim  i  iinvollkdiuiiienen  l>rl(  lu  lihnig  hei 
.  rasch  in  der  Prsuus  vorzunehmendem  iuspeciioueu  iühUeu  und 
beklagten. 

liaalideni  idi  aeftal  min  acbon  nabrara  Jahre  hindureb 
naeh  eines  bdebst  einlbdben  Apparates  bedient  bebe,  der  mir 

in  meiner  Praxis  schon  vielfach  auf  dem  dunkeln  Gebiete  des 
Srlh'iilt  iigi  üini"'-  Liehfp  hrachte,  glauhe  ich  denselben  iuii  h 
meinen  CoUegeu  anempfehlen  zu  könoen.  Vor  etwa  vier  Jahren 
ardaebtoo  aaelum  onaerar  Leipitger  (^bthahniatriker  EutUf 
CooaMia  nad  Xteimi^.veiNhiadiNie  Arten  von  Augenqiiagebi. 
Dan  einibebaten  Apparat  gab  Dr.  Kknmig  an.  Idi  bat  in  jener 
Zeit  Klaunig,  mir  wo  möglich  einen  ganz  gleich*«»  Apparat, 
der  hekannüich  aus  einein  doppelt  convexen,  auf  einer  Seite 
mit  Quecksüberamalgam  helegtea  und  in  der  Mitte  durch- 
bohrCan  LinaenglMe  beatebl«  mr  Unteraudmng  der  Ohren 
hermalalen.  Kaoin  hatte  ich  den  .Olimaiiiagai  ran  Kkmmg 
m  der  Hand,  so  kam  ieii  aof  den  Cledanken,  mir  auch  mittala 
di«*ses  mit  Sj)iegel  helegtcn  Glasps,  das  eine  grössere  Brenn- 
weile, als  der  Augenspiegel  hal)en  musste,  die  Unlersui  }iuiil; 
der  Scheide  und  des  Scheiden iheiU  in  schlecht  heleuchtelea 
AinoBan  an  eiieieblem,  and  aiebe  da,  aahon  in  dan  enten 
Yerancfaen  fand  ich,  dnaa  dnrdi  dieae  Voitfaifatang  manelio 
Verthefle  enieit  worden.  Seitdem  bat  mir  dieselbe  mefarMia 
Dienst«'  geleistet,  wo  die  ohen  bezeichneten  Un Vollkommenheiten 
der  (iuiikeln  W  oimznnmer  menier  OtulaniispetUoii  hiiiüerud 
in  den  Weg  traten.  Dies  der  einfache  geschichtliche  Hergang, 
fia  liegt  eigentlich  adnr  nahe,  das  &r  Augen-  und  Ohren- 
IrakheHni  so  vielfach  benntite  firatrument,  audi  bei  Vagmal- 
nnd  üteHiMden  T«rsucbs¥N9ise  in  Gebnnch  fli  liahan;  andi 
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HC  et  wohl  mögtich,  da&  aehon  Manebe  den  glddiee 
Gedanken  fasilan,  wie  idi,  demieeb  habe  ich  iMii  m  fir^ 
tArung  gebmeht,  eb  etdi  irgend  Jemaiid  in  der  Franenpraxi» 

des  Inslruinentes  bedient.  Nnnieutlicli  dort  muss  dieser  Ge- 
danke sehr  nahe  hegen,  wo,  wie  es  ofi  izeschiehl,  der  Arzt 
sich  genöthigt  sieht,  das  Lampea-  oder  kerzeniicht  bei  der 
YaginaliiispectkMi  sa  Hülfe  sä  nebmen.  Man  mnes  dann  dae 
liebt  aeSiat  twiseheo  Ange  und  ^ectdamOftiiing  bringen, 
mn  einigemnaieen  deutlich  zu  sehen,  wird  aber  Tom  lieble 
sehr  geblendet. 

Die  Liclilintensitat,  welciie  man  mit  diesem  doppeH- 
couveien  linseuspiegel  erzielt,  ist  eine  rms^^erordentücbe.  Er 
wirft  ein  conTergentee  Strahlenbfindel  anf  den  in  der  läntetf 
Oeflknag  der  konischen  Mire  snm  Vorschein  kornmenden 
TbeOf  wie  wir  es  nütteis  der  JF'ei^iMreoii'Bchen  oder  dv 
Meyer  %c\\eia  Scheidenrühre  weder  bei  Tagesliclit,  noch  bei 
Lampenlicht  erziehen  kuimen.  In  dei-  Hegel  «ird  man  bei 
Laiq|»6U-  oder  Kerzenlicht  untersuchea  müssen,  denn  man 
wird  seine  Tom  Fenster  abgewendete  Patieatin  nicfat  inunsr 
so  nahe  an  das  Fenster  legen  kAnnen,  dass  man  das  Ucbt 
wm  einef  got  beieaehteten  Welke  m  die  Scheide  tu  wtrfca 
Termag.  Allein  auih  die  einfache  Kerze,  die  iiim  je  nach 
Umständen  aui"  einer  Seite  der  zu  Untcrsuchendcji  aurslelit, 
ist  hinreichead,  um  die  wönschenswerthc  Ansieht  der  hinteren 
Scheidenthefle  sn  erhalten.  Schon  ein  einfacher  Versuch  beweist 
die  grosse  liiehüntensilM;  man  braucht  nur  hinter  ehie  dunkle 
konische  RAhre  ein  Papier  ndt  feiner  Schrift  cn  ballen  und 
das  Licht  mit  dem  convexen  Linsenspiegel  auf  letztere  fallen 
zu  lassen.  Allerdings  hat  das  künstiiche  Licht  manche  IVacb« 
theile,  uanienüich  erfahrt  diu'ch  dasselbe  die  Farbe  des  be- 
Isaehteten  Gegenstandes  Modificationen;  aOehi  das  untersudile 
übject  stellt  sidi  un  Allgemeuien  sehr  deutfich  dar,  und  eb 
seherfes  licht  ist  inrnierhin  besser,  als  gar  kdnes  oder  ein 
zn  schwaches;  jedenlaliä  lasiien  sich  1  urm  mid  Gestalt  ausser- 
orüeniiich  gut  wahrnehmen. 

Die  mit  Spiegelfolie  belegte  Linse  muss  aber  eine  an* 
gemessene  Brennweite  haben;  5 — 6  ISoM  betragt  schon  die 
LiQge  der  Seheidenrthre,  und  man  muss  die  quegehide  linse 
etwa  2 — 4  Zoll  nm  der  lusseren  Oefliuuug  derselben  entfernt 
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halten,  um  das  volle  Licht  auffangen  und  einwerfen  zu  kuuuen; 
deshalb  ist  eine  Brennweite  von  7  — 10  Zoll  die  zweckmäBsigste» 
Die  Linse  braodit  niclil  in  der  Mitte  durcbbobri  la  Mm, 
tan  mm  behllt  in  der  Regel  Raum  genug,  am  iiei>eo  flirem 
Hände  toiM  mit  dem  Auge  In  die  Sdieide  visiren  va  können. 
Einige  Uebung  niaclit  bald  mit  der  Sache  verUaut,  nKlem 
man  vorlauüg,  elio  man  zur  Untcrsucbnchnng  der  inneren 
Genitalien  schreitet,  einige  Male  das  Liebt  mit  dem  Spin  gel  in 
ein  Specuhnn  wirft,  an  deaeen  hinterer  OefRmng  ein  Pepier 
ttil  kleiner  ScMft  angdirBGbt  ist  Man  wrd  bald  die  SfeHung 
4fr  den  Spiegel  haltenden  Hand  ond  die  des  beobachtenden 
Au|5e^  durcli  Hin-  uini  lierprolMren  finden. 

kb  habe  allen  übrigen  Glusruliren  die  geschwärzten,  das 
Licfai  nicht  retlectirenden  vorgezogen.  Allein  wir  besitzen 
nndi  dn  Matenal,  welches  für  conmte  Faüe,  abgesehen  Yon 
seiner  dankdn  nnd  leidit  matt  su  machenden  Oberiläche 
besondere  Tortheile  darbietet,  die  das  Glas  nicht  hat,  das 
allerdings  der  Reinlichkeit:  wegen  ganz  voi/uglich  ist.  Es 
gieht  nämlich  Falle,  in  denen  man  wegen  der  eigeuihümlichen 
Gestalt  imd  Lage,  namentlich  des  Scheidenlheiles  mit  der 
loondien  Scheidenrfihre  nach  gewöhnlicher  Form  nictat  aus- 
TCidit  Mit  der  nmden  oder  oralen  Oeffnong  dieser  Rfihre 
Hsst  sich  gar  hSuflg  der  verdickte  oder  Yerschobene  Scheiden- 
theil schwer  oder  gar  nicht  aulTangeu,  nicht  ricliUg  einstellen. 
Hier  bietet  sich  nun  die  Gutta -Percha  als  Material  für  die 
Röhre  dar,  denn  dasselbe  Ülsst  sich  in  der  Praxis  schnell 
mit  HOlfo  des  heissen  Wassers  in  ehten  sehr  handlicfaen, 
biegsamen  Znstand  Tersetsen,  so  dass  wir  in  Ktlne  das  Ende 
-  und  die  innere  Oeffhung  unseres  Instrumentes  bald  oval,  bald 
rund,  bald  viel^'estaltig  ausgebogen  nd»  i  jc  nach  Uniblanden 
weiter  und  Lrouipetenarlig  zu  biegen  im  Stande  sind.  Die 
Sdinelligkeit,  mit  der  das  geschehen  kann,  ist  fär  die  Praxis 
Ton  grossem  Werüie,  indem  wir  sdbet  mit  dem  gewöhnlichen 
Satse  Ton  drei  glftsemen  Röhren  nicht  fiberall  auskommen,  nicht 
jedes  Mal  vom  Instnimenteumacher  uns  ein  für  den  concreten 
Fall  passeii(i('>  Inslriiment  zu  hestdlen  brauchen,  und  indem 
jeder  Praktiker  aus  dem  wolilieileu  plastischen  Stoffe  sich  schon 
ttnYorans  Tor  der  Untersuchung  eme  Röhre  herstellen  kann, 
der  er  beim  Patienten  settMrt  die  wQnacbenswertbe  Form  giebt. 
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Bei  'den  festen,  aus  Glas,  Zinn  u,  s.  w.  bestehenden  Rl^reii 
wird  Auffangen  ilcs  SciHnit  ntheils  d.uliuxh  erleichtert, 
dass  flic  iiiiilere  Oeflnung  nicht  eioiacli  rund  oder  oval,  sondera 
acbrag  abgeschiutteD  ist.  Df>nn  man  kann  flieh  dann,  wmm 
die  nach  uotea  liegend«  Wand  der  Rfthra  Hoger,  ab  die  nack 
oben  liegende  iflt,  diirth  hebellSnnIgas  Hin-  ond  Herbew^ga» 
des  histj'umentes  sehr  gut  in  solchen  Fällen  helfen,  in  denen 
iKiinenllidi  tki  atiuoriu  nach  hinten  gerichtete  ScIioidcitUicil 
nkht  in  dk  Oeflnung  iaUen  will.  Die  Vaginalportion  legt  sich 
hier  auf  die  VerUng^ung  der  unteren  Wand  ond  wird  beni 
Heben  dea  hinteren  Theüa  des  Inatmoentea  nach  fem  aa 
die  Oeflbung  desselben  eingeschoben,  so  dass  das  Orifidn 
sichtbar  wird.  Allein  es  giebt  auch  Fälle  von  nach  rechts, 
links.  ol»cn  und  iini'U  ;i]i\veicht'ndrn  SrhciHenpoi uonen,  in 
deiic'u  bclbst  diese  MudiUcatiua  der  ^clieiiiearuhre  nicht 
reicht.  Han  macht  dann  vergebens  die  rotirenden  Bewegungen, 
mit  denen  es  allerdings  in  der  Begel  gelingit  wenn  aucb  nkbl 
den  Scheidentheil  su  fassen«  so  doch  Ton  Stelle  sn  Stelle  in 
übersehen,  indem  man  rund  um  ihn  herumgeht  Gewöhnlich  hilft 
man  sirli  liier  mit  einem  Cli n  im  piusrl.  der  don  vorgewulstcleu 
Scheidengruud  emporhebt  oder  die  Scheideuporliou  hei  Seite 
schiebt;  aber  auch  hiermii  hat  man  oft  das  gewünschte  Ziek  nicht 
enreicbt  Solche  Fälle  mdgen  es  gewesen  sein,  Ar  welche 
Colomhai  de  VI$hr€  seme  concaven  Hebel,  die  Boivm  iiM 
gefenslerten  LolTel  angab;  denn  man  kann  nicht  sagea  dass  diese 
Im  iilcM  in  drr  (ieiiil.iiunlersuchung  vielj^ciil^ten  Leute  h\u^  dfsküij 
dicbe  Instrumente  ersannen,  weil  es  ilmen  an  Geschick  fehlte 
ohne  dieselben  ansiukonunen.  Die  Praxis  hat  sich  jedocb  dieser 
Apparate  »ir  Fixirung  des  Orificiam  nicht  bemichtigt,  nocb 
weniger  jenes  Veriahrens,  das  LamhoBsy  mgab,  den  Spiegel 
idter  ein  vorher  in  den  Muttermund  eingebrachtes  Staheheu 
eiii/iiiViliren.  Ich  habe  dasselbe  eiu  paai*  Mal  benutzt,  halte 
es  aber  wegen  leicht  entstehender  Verletzung  der  Schieiudiaut 
des  Cerricalcanales  fOr  weniger  empfehlenswerib,  als  ein 
Instrument,  welches  ich  in  der  Praxis  nocb  genaner  prtfM 
will,  sobald  mir  wiederum  FfiUe  mit  ^en  angedeolelBn  llaiiBr 
nissen  vorkommen  werden.  Es  besteht  dies  Instrument  aus 
einem  niclit  f^eschlossenen  Ringe,  den  man  eneer  und  weiter 
biegen  kami  und  der  an  eiueiu  laugen  Stahciim  äiLO.  lieber 
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das  Ende  eines  Fiijgers  gescliobeu,  briugt  inaii  den  Ring  ein, 
txAdßhi  ihn  Aber  die  Yagioalportioa,  fixirt  diesdbe  mittels 
des  Stflbdieitt  mit  der  anderen  Hand  und  fiUirt  dann  über 
dem  Stibchen  das  Specuhim  ein. 

Es  ist  zu  bedauern,  diiss  man  bei  der  scharfen  Beleuchtung 
des  Scheideiitheib  miUelä  des  Spie^'eli»  iiichl  die  im  Speculum 
verschiebbare  Lape  anwenden  kann,  wie  sie  auf  der  letzten 
Watorforscberversammlong  DawoM  vorzeigte.  Die  Benutzong 
der  Lope  Im  Speeolnm  ist  nur  bei  direc^  auflUlendem  Tages- 
ficht  möglieh.  Ebenso  wemg  lässt  sieb  eine  Lupe  hinter  dem 
in  der  Glitte  gelegenen  Loche  des  oben  angegebenen  Spiegels 
anbringen,  wie  man  dies  zur  Vergrösserung  des  Objects  beim 
Äugen-  oder  Ohrenspiegel  thini  kann.  Bei  der  Obruntersuchung 
mit  dieser  Jiitpe  binter  dem  Spiegel  belLommt  man  den  Gegen* 
stand  ein  bis  zwei  Mal  vergrSssert  zu  sehen;  altein  die 
Brennweite  des  Spiegels,  den  man  fOr  die  Scheideninspection 
benutzen  kann,  ist  eine  zu  bedeutende,  als  dass  man  eine 
noch  einigermaassen  wh-ksame  Lupe  benutzen  könnte;  Lupen 
Ton  so  bedeutender  ft'ennwette,  d.  h.  von  7 — 9  Zoll  geben 
ein  nur  wenig  vergriJssertes  Bild.  Trotzdem  wird  es  Yieüeicht 
n6di  gelingen,  jenen  BdeucbCungsspiegel  nnt  einem  zweck- 
mässigen Vergrösscrungsapparale  zu  versehen. 

Die  Kosten  des  Jieleuelitungsspiegels  sind  nicht  In  (l(  iil«»nd. 
Dr.  Klaunig  hat  inir  den  seinigen,  den  er  selbst  mit  Spiegel- 
metall  belegt  hatte,  für  etwa  10  r^eugroschen  abgelassen;  einen 
za  gleicbem  Zwecke  dienenden,  aus  hartem  Stahl  bereiteten» 
eoncav  gesddtfrenen  und  sehr  scharf  beleuchtenden  Spiegel 
verfciügL  der  Instruinenlenmarher  Horn  hier  ITir  einen  Thaler; 
dieser  Stahlspiegel  hat  die  grosse  Dauerhaftigkeit  vor  jenem 
voraus. 
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iV.  iteHlkhe  Emfßmg  d«r  MkgebuH  darch  IitfiMteriMtiNi 

Von 

Dr.  Th.  &i»«en. 

Vorgetragen  am      März  1859. 

In  gleicher  Weise  als  durch  Erweileruijg  der  Indicationon 
für  die  Einleitung  der  künstlichen  Frnhuehnrt  diese  0}  ' ralion 
in  der  Meuzeit  hSAiügev  geworden  ist,  uiti  auch  das  Sireben 
mehr  hervor,  ene  naOgUchst  eiofacbe  und  aiclier  sma  Zielt 
(Ohrende  Operaüooswdse  aubufiadeo.  Dean  dass  die  bis  jeCil 
▼onugswebe  gebrSachlMslieii  Hetfaodeo  mehr  oder  weniger  an 
Mängeln  leiden  und  in  der  Privatprnxis  nanientlicli  manche 
kaum  anwendbar  sind,  wird  jeder  Geburtshelfer  kennen  gelernt 
haben,  der  in  die  Nolhwendigkeit  versetzt  wurde,  diese  Operation 
vorzonehmen.  Vor  Kumm  hat  ProL  C,  Braun  in  der  WioMf 
rnedio,  Wochenschrift  die  Terschiedenen  OperationsmetKoden 
krilfsch  cnsamniengestellt  und 'gezeigt,  dasa  keine  derselben  den 
zu  stellenden  Anforderungen  entspreche.  Gleichzeitig  aber  Ifnkt 
er  die  Aufmerksamkeit  der  Fachgenossen  auf  em  Vcrlahrcu, 
das  nach  seinen  Erfahrungen  allen  Anforderungen  zu  enfc- 
apredien  scbeinl,  durch  die  Kinfiichheit  und  Leifihtigheit  aeiner 
Anwendung  sowohl«  wie  durch  die  Sicherfaeil  semes  Erfbl^ik 
Es  besteht  dieses  Verfahren,  die  Frühgeburt  anzuregen,  einßrch 
darin,  einen  Katbeter  in  die  Geharmiitler  einzufubreu  und 
darin  zu  lassen,  bis  der  MulteniiUDd  vollständig  ci*weitert  ist 
Hierzu  bedient  sich  Braun  einer  Darmsaite,  die  vorhar  an 
ihrem  oberen  Ende  durch  heissea  Wasser  erweidil  wnrde. 
.  Das  Einffihren  einer  aolchen  Darmsaite  ist  nun  eben  an  leiefal 
als  sieber  ?or  jeder  Torzeitigen  Verletzung  der  Ethiute,  wo- 
durch sonst  das  ganze  Operationsveilalireu  den  Nadilheüen 
des  gewoiiüiichen  Eibautstichs  unterworfen  wäre.  Die  darüber 
gemachten  Erfahrungen  lehren  miSi  das«  diese  Metbode  in 
allen  FftUen  leicht,  aeUüt  von  weniger  GeflhieD  ansftfarhar 
ist;  dass  sicher  und  schnell  dadurch  Wehen  erregt  und  m 
normalerweise  unterhalten  werden,  so  dass  das  ganze  Geburt»- 
geschäfl  in  keinem  Falle  über  20  Stuiid«  u  dauerte  und  dass 
endlich,  weder  für  MuUer  noch  Kind  em  Nachiheü  dadurch 
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herrorgenifea  werden  könne«  Die  Wichtigkeit  dee  Gegen- 
standes läset  es  als  unsere  Pfliclit  erscheinen,  ein  Verfahren, 

welches  sich  schon  a  priori  als  ein  zwcckmässigos  bezriclmcn 
lässt,  einer  weiteren  Prüfung  zu  unterwerfen,  nm  durch  die 
sich  ergcbcuilcn  Resultate  ein  endgültiges  Urllicil  zu  gewinnen* 
Als  sich  mir  daher  in  diesen  Tagen  die  Gelegenheit  bot,  die 
Geburt  anregen  zu  mflssen,  trüg  ich  um  so  weniger  Bedenken, 
das  mir  neue  Verfahren  m  Anwendung  su  bringen,  als  ich 
schon  durch  die  L'nistäiide  dauiif  hingewiesen  wurde,  den 
möglichst  einfachsten  Weg  zur  ErrcichuiJg  Uicineü  Zieles  zu  wählen. 

Es  sei  mii*  gestaltet,  meine  Beobachtung  hier  zur  aii- 
gememen  Kenntniss  su  bringen,  um  dadurch  emen  Beitrag 
lur  Beurtheilnng  des  Werthes  der  ^aun'schen  Methode  su 
liefern: 

i  lau'L'.,  Ilandaibeit^rin,  30  Jahre  alt,  Drittgeschwängerte, 
litt  seit  ihrer  Kindheit  an  Kurzathmigkeit,  im  Uebrigen  will 
sie  aber  gesimd  gewesen  sein.  Ihi^  Menses  waren  regehnässi«:; 
Vor  vier  Jahren  gebar  sie  sum  ersten  Male  ein  todtes  Kind, 
dessen  Oberhaut,  wie  sie  berichtet,  sich  Idste.  Das  iweite 
Kind,  vor  zwei  Jahren  geboren,  Htt  ebenfalls  an  Pemphigus 
iiiul  starb  wieder.  Die  jetzt<^e  dritte  Schwangerschaft  war 
ihrem  normalen  Ende  nahe,  die  kinciesbewegungen  waren  noch 
Tags  vor  ihrer  Erkrankung  sehr  lebhaft  gefühlt  worden.  In 
der  zweiten  Hdlflte  traten  starke  Atbembescfawerden  ein,  so 
dass  sie  dfter  bei  ihrer  Arbeit,  namentlich  aber  im  Gehen  sehr 
belästigt  wurde.  Je  mehr  der  Leib  an  Umfang  zunahm,  desto 
stärker  wurde  ihre  Athemnoth,  es  tiat  mitunter  Bluthusten 
ein^  aber  ihre  äusseren,  sehr  ärniüchen  Verhältnisse  gestatteten 
ihr  nicht,  irztUche  Hülfe  m  Ansisruch  zu  nehmen.  Am 
26.  Februar  a.  c  wollte  sie  früh  auf  den  Markt  gehen,  als 
sie  unterwegs  von  heftigem  Husten  mit  blutigem  Auswurf 
beiaileij  wurde;  sie  u.u  nirhl  im  Stande  weiter  zu  gehen, 
die  Sinne  vergingen  ihr  unt^  sie  sank  an  einem  Hauf»e  zu- 
sammen, von  wo  sie  im  Fiacre  nach  Hause  gebracht  wurde. 
Ak  ich  gegen  Mittag  bei  ihr  ankam,  fand  ich  sie  in  folgendem 
Zustande:  Das  Gesicht,  namentlich  die  Lippen  cyanotisch 
geförbt,  g»ulunsen,  die  Augen  aus  ihren  Hahlen  tretend,  matt, 
Extremitäten  kalt,  mit  kaltem,  klebrigem  Schweiss  bedeckt; 
Puls  hart,  inlermiuiieod,  das  Athmen  sehr  erschwert,  mit 
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hörbarem  Rasseln  Terbimden,  dabei  im  ruhiges,  äkngsUiches 
Uoiherwerfen.  Sie  vermag  nur  einzelne  Worte  benromulosaeii. 
Our  ganzes  Verhallen  drfickt  die  höchste  Angsl  aas  und  sie 
bot  mehr  das  Bild  einer  Sterbenden  dar.   Der  Leib  war 

mdssig  ausgedehnt,  wie  j^e^eii  Ende  der  Schwangerschaft, 
mehr  weich.  Kiudeähewoguiigcn  und  Herzschlag  liessen  sich 
niclit  wahrnehmen,  doch  konnte  wegen  der  starken  Abdominal^ 
respiration  und  der  Rasselgeriosefae  in  don  Lungen  beides 
leicht  übersehen  werden  und  deshalb  mit  Besttnunthat  te 
Tod  des  Kindes  nicht  angenommen  werden,  da  noch  Tags 
vorher  die  Bewegungen  selu*  stark  gewesen  sein  sollen. 
Contractiouen  des  Uterus  waren  ebenfalls  nicht  zu  fühlen. 
Die  innere  Untersuchung  zeigte  den  Mutterhals  noch  lang, 
wenig  aufgelockert,  den  Süsseren  Muttermund  ein  weaig 
geöffnet,  den  inneren  jedoch  noch  gesddossen,  den  t^ervixewal 
gegen  1"  lang;  hoch  im  Eingange  war  der  Kopf  fühlbar. 
Bert'iis  vor  meiner  Ankunit  war  ein  Emeticum,  aus  TarU  slib. 
und  ipecac.  bestehend,  ohne  Erfolg  gereiclit  worden,  das 
Kitzeln  des  Schlundes  mit  einer  Feder  brachte  ebenfalls  kein 
Brechen  herror.  Die  Beschaffenheil  des  Pulses  bestimoite 
mich  zunächst  eine  VenSsectton  zu  machen,  die' eine  geringe 
Erleichterung  bewirkte.  Hierauf  wurde  nocii  (iupr.  sulf.  gegeben, 
wonacli  kräftiges  Erbrechen  einer  schaumigen  Masse  eintrat. 
Fühlte  sich  hiernach  die  kranke  auch  etwas  freier,  so  dass 
sie  eher  einige  Worte  henrarbringen  und  ruhiger  liegen  konnte, 
so  war  doch  ihr  Zustand  noch  peinlich  genug  und  es  fieea 
sich  nur  mit  dem  Freiwerden  des  Unterleibes  eine  dauernde 
Besserung  erwarten. 

Da  während  der  Anwendung  der  genannten  Mittel,  d.  i. 
während  eines  Zeitraumes  Yon  mehr  als  zwei  Stunden  nicfat 
eine  einzige  Wehe  wahrgenommen  wurde  und  fiberbaupt  der 
Znsland  des  Uterus  nicht  ein  sofortiges  Emtreten  derselben 
envarten  liess,  so  hielt  ich  es  /üi'  nötbig  auf  Erregung  der- 
selhLii  liinzu wirken,  da  ich  in  der  Vollendung  der  Geburt  die 
einzige  Möglichkeit  für  die  Kriialtung  des  Lebens  der  Mutter  sah. 

Das  Accouchement  force  bei  einem  1"  langen,  noch 
aiemltch  festen  €erm  vorzunehmen,  wire  wohl  kann  m 
rechtfertigen,  wenn  es  überhaupt  ausMhrbar  gewesen  wir«. 
Ich  griff  daher  zu  dem  liraunsdim  Verialueii,  das  ja  so 
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schnell  und  sicher  zum  Ziele  führen  sollte.  In  Ermangelung 
einer  Darmsaite  führte  ich  eineo  Giuumikatbeter,  desseu  Spitze 
foriwr  in  Mmra  Waflser  mich  geimcht  worden  war,  ieiehi 
in  ▼erfmchriebener  Weise  bis  Kum  Fniuto  uteri  eib,  6m 
noch  ein  4*  langes  Stflck  aus  dem  OriflGium  henremgte^ 
und  ordnete  an,  'denselben  unter  allen  Umstilnden  liegen  zu 
lassen.  Da  meine  Anwesenheit  bei  emer  aadereu  Gebärenden 
nöt^iig  war^  übergab  ich  Patientin  der  Bewachung  einer 
flebaminef  da  iefa  vor  der  Hand  nichts  weiter  thun  l&onnte. 
fiel  meiner  RftcULunft  Abends  Vs7  Uhr  fand  ich  eine  wesentliche 
Verindenmg.  Es  wurde  mir  referirt,  dass  Stunde  nach 
Kiiilcgung  des  Kallielers  Wehen  eingetreten  seien,  die  bald 
ziemlich  krätlig  wurden  und  in  nicht  zu  langen  Zwischenräumen 
wiederliehrlen,  und  der  Befund  der  vorgenommenen  Unter- 
aachnng  xeigte,  dass  dies  wiridtch  sich  so  verhielt,  denn  die 
Scheide  sowohl  als  die  QebSrmutter  waren  gehörig  aufgelockert 
und  erweicht,  der  Mutterhals  ziemlich  verstrichen  und  der 
Mullermund  bis  zur  Grösse  eines  Achtjn'OM  h<'iiNiiui\s  eröffnet, 
die  Blase  drängte  sich  in  den  Muttermund,  der  Kopf  stand 
aber  noch  liemlich  hoch;  der  Resistenz  nach  zu  urtheUen 
war  das  Kind  todt  Hfltten  es  die  Umstände  erfordert,  so 
w9re  es  jetzt  schon  mf^ich  gewesen,  durch  Eingehen  mit 
der  Hand,  die  Geburt  zu  vollenden,  doch  erlaubte  das  De- 
luitUii  der  Pat.  den  weitereu  Verlauf  noch  der  Natur  m 
überlassen.  Die  Wehen  dauerten  in  gleicher  Weise  noch  fort 
bis  y^^O  Uhr  und  bewirkten  ehie  fernere  Erweiterung  des 
Orilktiiins,  gleichzeitig  trat  der  Kopf  etwas  tiefer  herab.  Von 
da  an  trat  eine  Pause  im  Geburtsgeschäft  ein,  die  Wehen 
sind  selten  uml  m  hwatli,  so  dass  bis  gegen  12  Uhr  Nachts ' 
ein  Foilscbrilt  in  der  Erweiterung  nicht  zu  henierken  nar. 
Dieser  Zustand  dauerte  bis  2  Uhr  Moldens,  wo  die  Wehen 
mü  erneuter  Energie  wiederkehrten  und  nun  in  normaler 
Weise  fortdanerten,  so  dass  gegen  6  Uhr  die  Blase  sprang 
und  tiemäch  viel  Wasser  abging.  Um  9  Uhr  fand  ich  den 
Kopf  tief  im  Eingänge  stehend,  das  untere  Ulerinsegment 
schlail  darüber  liegend,  den  Muttermund  über  2"  erweitert. 
Der  noch  inneüegende  Katheter  wurde  entfernt  und  stand  zu 
emafteSt  dass  beim  weiteren  Vorrftcken  des  Kopfes  der 
Mmtennnnd  sich  leicht  owätera  werde«  Das  Befinden  der 
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niindert,  der  Athem  freier,  d(fr  Puls  regeln  lässiger  und  weicber, 
sie  veniiüchte  jetzt.  nwAa  zusauiuienhängentl  zu  sprechen  iind 
rulliger  zu  liegen.  In  gaoz  normaler  Weise  ging  das  GeiiurLs- 
gMchÜl  weiter,  lo  daw  V«l^  ^  M  üafiweni  Stand  daa 
Kopfes  mir  noch  «ia'  kkioer  Thflü  dar  Tordareo^MüttaraMni»* 
lippe  10  flUdan  war.  Hüte  der  Zaatand  der  Lirngeo  das 
Milpresseu  von  Seilen  der  Gebfirenden  erlaub^  so  zweifle 
icli  nichl,  dass  die  zVusstossung  des  Kindes  bei  deio 
aormaleA  Bau  des  Beckens  und  dor  Fügsamk^  der  Kopf- 
knochao  (der  Tod  des  Kiodaa  war  uebl  nelir  mnatfnihaft) 
iMreiU  Toillmdii  worden  wiro,.  Da  aber  dia  Krille  4m 
Gcbftrendeii  so  acbwiDden  begaoneir,  so  wurde  jatit  iskm 
Schwierigkeit  die  Zanfje  angelegt  und  idiI  4 — 6  TmctioneD 
ein  todtes,  reifes  Mädchen  entwickeil,  dessen  Epideriuis  ao 
Brust,  Leib  und  Schenkeln  sich  U^te;  der  Nabdstraog  war 
dick,  grAalich  gelb  geOiU,  pulaloe.  Die  Warhgabufft  felgla 
Jaicht  TOB  selbst  bacb»  war  normal  beschaftn.  Wae  mm  die 
Patientin  anlangt,  so  fühlte  ae  sich  sofort  wesentlich  erietcbterl 
und  ()1  »gleich  sehe  erschöpft,  erfreuU»  sie  sich  docli  p*össerer 
Ruhe,  bedingt  durch  ein  freieres,  ungehindertes  AtUmea.  Sie 
bekommt  KaU  chloricum,  wodurch  die  EipactoratioB  woscallicii 
gefiyrdert  wird  und  es  bedurfte  zu  ihrär  Toliatindigeo  Bar- 
steUuig  keines  weileren  Mittels.  Dia  Besaerong  war  üglkli 
sichtlicher,  alle  Functionen  des  Wochenbettes  traten  in  normaler 
Weise  ein,  und  bereits  aiu  achten  Tage  nach  der  Enibindiing 
bnd  ich  die  Wöchnerin  ausserhalb  des  Bettes,  &war  noch 
etwas  matt,  doch  bereita  iäbigi  leichtere  Arbeiten  sa  TemchCeo» 
Fassen  wir  das  gegebene  Krankheitibfld  auaammm,  ao 
Ist  wohl  kern  Zweifel,  dass  wv  ea  mit  einem  aenlen  Lmifsn» 

ödem  zu  thun  hallen,  welches  um  so  mehr  das  Leben  dei- 
ralientiu  hedroiien  mus^te,  als  es  im  letzten  Monat  der 
Schwangerschaft  auftrat,  zu  einer  Zeit,  wo  das  AÜimeu  aii 
sich  schon  erschwert  nnd  die  My^  BfaitaircalatioB  maahaniacb 
behwdert  Ist  Die  nlchate  mid  wkhtigata  An^Ae  4ai  AMaa 
war  demnach,  diese  Gomplioalion  au  beseitigen  imd  awar  anf 

dem  kürz  es  Ion  Wege;  der  Ausführung  des  Aecoucbeiuen  llorce 
standen  zu  viele  flinderiiisse  im  Wege,  um  hidi  enien  Erfolg 
davon  m  versprechen»,  was  konnte  also  wiUkoffiwnfir  saini 
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ab  etn  Veilahicn,  dessen  Sicherheit  und  Leii lilif^kcit  so  ein- 
dnuglich  von  bo  bcdculeuder  Auloritat  euipiuüieu  wird  t 
GmM  würde  aber  anob  unser  eben  refioririer  Fall  als  ein 
MlirtMilar  bfiieicliiMi  werdtn  kftmMn.  wmui  lidi  iikslifc  £ioA 
dagegen  sagoi  fieMe:  Das  Kind  wir  bmu  äbgaatoiiien» 
mithin  musste  die  Gebort  Ton  selbst  eintreten.  Dum  des  Kmd 
bereits  Tor  der  künstlichen  Amegung  der  Geburt  abgestorben 
«ei,  will  ich  zwar  nicht  bezweifeln,  wohl  aber  bezweifle  ich 
bei  dem  vorgefundenen  VerbaUeii  dei  Uten»,  dass  die  Wehoi 
r«6hts«itig,  d*  h»  «0  lange  ooali  HoiÜMng  rar  JiirtiBltimg 
TIaa  Labaaa  dar  Matter  Tarliaiidai  war,  ainiiatralea  Wim  und 
noch  mehr,  dass  sie  ohne  den  fortwährenden  Reiz  des  inne- 
liegenden  kaüielers  mit  dieser  Rcgelmässigkeit  und  Energie 
ausgehalten  hätleu.    Ist  nun  aber  Amiaümc  gerecht» 

iertigt,  so  Tardieot  auch  daa  tod  Braun  a^^egebeiia  Yerfalu'en 
aUe  Baacbttiig  und  wflrda  «a  sich  bei  weiterar  PrOftug  be- 
wfhreD,  so  wto«  ea  wdlil  geeignet,  wegen  adoer  Rmticlihe(t 
die  übrigen  bib^  jetzt  gebräuchlichen  Methudeu  zu  verdrängeiu 


XIX. 

Koise  Mittheilung  einer  Gravidita s  extrauteriiiai 
welehe  mit  gittckliohem  Erfolg  für  Mntter 

und  Kind  durch,  mich  operirt  wurde. 

m 

Dr.  ddireyer  in  Hamburg. 

Srilon  vor  länger  aia  eueia  ^rzehut  beabsichtigte  ich 
dae  gteddiehan  Anagaog  einar  tod  nur  iwebaofatetan  Grannditaa 
estrauieriiia  de»  Druck  xa  Abargebaii;  'aber  leider  gaatatteta- 
nrir  neiae  »geatrangle  praktiacbe  Tblti^Mit  iM  meiiieiber 

diesen  und  andere  Fülle  gemachten  INoliztMi  auszuaibeilcn. 
Da  ich  nun  seit  zwei  Jahren  aus  freiem  Antnebe  meine  Praxis 
niedecgelegt,  um  mich  mehr  der  theoretiaoba&  Mediciu  zu 
widoMi.  bebe  ieb  MMe  oaiiiiff  Mtaden«  lun  flieina  firfilMf 

t 
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gemachten  iSoüzen  zw  sammeln  und  bin  daher  so  fn-i,  diesen 
höchst  interessanteu  Fall  r  OefTentlichkeit  zu  übergeben, 
FreiKoh  bat  sehen  vor  olmgefölir  vier  Jahren  Herr  Dr.  Ztoanek 
sich  erlaiibl,  dieBen  Fall  qaau  als  den  aenugen  zur  Fder 
aainea  fOnzigjrdn-igen  DoelorjabOluins  — ^  trotz  meines  Yeto  — 
dem  Druck  m  einer  kleinen  Brochilic  /u  fd)ergel>en.  Ich  habe 
Herrn  Dr.  Zwanck  damals  nur  zur  llcslaügung  meiner  Diagno?«! 
geholt;  er  bat  die  Operation  nur  angesehen,  ohne  als  Assistent 
tu  wirken  und  hat  auch  den  ganzen  KrankheitSTerlaof  mcbt 
beobaefaten  können,  da  «r  nur  wSbrend  der  Operation  al^ 
stunmier  Zuschaner  fungirte.  In  seiner  BrochQre  ezistirat 
daher  viele  Iniluiiiier  nnd  üngenauigkeilen,  ab{^esehen  von 
den  nicht  sehr  schmeichclliaften  Anzüglichkeiten,  die  er  ^egeu 
mich  hervorbringt,  £rs|0re  ftthle  ich  mich  berufen  aufzudecken, 
wflfarend  ich  letztere  —  aus  Rücksicht  gegen  sein  hohes 
AHer  —  mit  Stillschveigen  flbergehen  wiD. 

Im  Marz  des  Jaiaes  1836  wiu^e  ich  zu  der  Frau  K. 
in  A.  gerul'eü.  Sie  befand  sich  in  ihrem  46.  Lebensjahre, 
hatte  ein  sanguinisch -cholerisches  Temperament  und  litt  an 
hysterischen  Beschwerden.  Nachdem  ich  sie  14  Tage  lang 
mit  den  geeigneten  Mitteln  behandelt,  entdeckte  sie  mir,  dass 
üie  heftige  Sclnnerzeii  in  der  ^'agiua  liabe,  was  mich  zu  euier 
Manuaiexploralion  veranlassle.  Ich  fand  eine  ungewöhnlich 
Iiai  te  und  heisse  Anschwellung  des  MulLermundes,  welche  sich 
jedoch  nicht  über  die  Qrettzen  des  Colli  uteri  hinauaerstreckte. 
Der  Uterus  an  und  IQr  sich  war  von  normaler  Beschaffenheit, 
nicht  die  geringste  HSrte  oder  Temperaturveriinderung  zu 
Liiuciken,  also  als  gesund  zu  !>♦  trachten.  Ich  verordnete 
ein  Infus,  hi'b.  cicutae,  womit  die  dortige  llebamiiie  täglich 
drei  injectionen  vornahm.  Innerlich  verschrieb  ich  die  ge- 
wühnlichen  Antihysterica,  welche  Patientin  bis  zum  August 
forinahm.  Das  Befinden  verbesserte  sich  im  Allgemeinen,  die 
Geschwulst  wurde  kleiner  und  weicher.  Ich  entHess  sie  als 
gebessert  aus  meiner  Behandlung  und  sah  sie  auch  nicht  eher 
wieder  als  am  16.  Mai  1837,  an  welchem  Tage  ich  wieder 
zu  ihr  gerufen  wurde.  Patientin  klagte  über  Leibschmerzen, 
welche  (nach  ihrer  eignen  Ansicht)  in  einer  vorangegangenen 
Brkiltung  ihren  Grund  hatten.   Nebenbei  bemeitte  sie  mir. 
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ckiss  sie  Cruvi<!a  sei,  worauf  ich  de»  Leih  sogleich  untersuclite 
und  ilm  aufgetriei^u  uod  schiuerzhaft  fand.  Ich  versdineb  ekw 
finuils.  sem.  Hyoseyam,  Emreibungen  lilr  den  Leib  und  verordnele 
im  AUgameineD  da  ruhiges ,  warmes  Yeiiialten  des  ganten 
Körpers.  Sehr  bald  ftiblte  sich  PaCiratin  wieder  genesen.  — 
Am  18.  Juni  bekam  sie  die  nrimlidieu  Schmerzen  mit  ver- 
mehrter Kiudesbeweguii^^'.  Ich  verordnete  das  Frühere,  wonach 
innerhalb  drei  Tage  Pnlienlin  sich  wieder  für  gesund  eriüärle. 
Jedoch  hielt  dieses  Wohlsein  nicht  sehr  lange  an,  denn  schon 
am  3.  Juli  wurde  ich  wieder  zu  ihr  geholt  Sie  klagte  Über 
einen  heftig  schneidenden  Schmerz  im  Unterleibe,  drückendes 
lii  luhl  in  der  Magengegend,  verbunden  mit  heftiger  üebelkeit, 
Durst  und  Kopischmers  nebst  Aoschweliuug  der  Füsse.  Der 
äusseren  Untersuchung  nach  war  die  «Gravidatas  normal  Tor- 
genlckt  Alle  die  angeführten  Krankheitserscheinungen  schrieb 
ich  einem  kurz*Vorher  begangenen  Difitfehier  zu,  verordoete 
daher  ein  Ahführungsmittel  und  glaubte  riclitig  (liiignosficirt 
zu  haben,  da  nach  einigen  Tagen  vollem  Wohlheliiitleu  wieder 
eintrat  und  nur  noch  die  Appetitlosigkeit  gehoben  werden 
musste,  welches  innerhalb  acht  Tagen  auch  gelang.  —  Am 
24.  August  wurde  ich  aufgefordert,  baldigst  bei  Frau  K*  cor 
Entbindung  zu  erscheinen.  Bei  meiner  Ankunft  erUIrlo  sie 
mir,  (l:)ss  sie  jetzt  wirkliche  Wehen  hätte,  auih  weder  eine 
Erkältüug,  iiudi  ein  Diätfehler  vorgefallen  sei.  Bei  der  Unter- 
suchung fand  ich  die  Bauchdecken  so  dünn ,  dass  ich  auf  eine 
anormale  Schwangerschaft  schliessen  musste.  Bei  der  vor* 
genommenen  Untersuchung  fond  ich  den  Muttermund  etwas 
geöffnet  und  nach  hinten  gekehrt;  aus  demselben  floss  etwas 
Schleim.  Der  Uterus  selbst  war  nur  unbedeutend  geschwollen, 
auch  wai*  keine  Frucht  fühlbar,  so  dass  ich  aus  den  sub- 
jectiven,  wie  objectiTen  Symptomen  auf  Fehlen  der  Frucht 
inneriudb  der  Gebärmutter  schliessen  musste.  Die  unteren 
Extremitäten  waren  mehr  denn  je  geschwollen.  Die  Aufregung 
war  stark,  der  Puls  schnell  und  voll.  Ich  verordnete  daher: 
Enmih,  b<  III.  ll\oscyami0ij)^vj,  K  il.  iiitr.d.Sij,  Syr.  alth.^j  MOS. 
Alle  2  Slmiden  1  £st>L  und  Ol.  ilyoscyami  coct.  zum  Ein- 
reiben nebst  Lavement  aus  einem  Chamillenuifus  mit  Oel. 
Nach  dieser  Verordnung  minderten  sich  die  Schmeraen*  Am 
27.  Au<^ust  wurde  mir  berichtet,  dass  die  Schroenen  mitunter 


Digitized  by  Google 


286 


XIX.  Schre^fer,  Karse  Mittheilting 


Stundenlang  aushiiPbcn,  daoD  aber  sich,  obgleich  gelinder, 
wieder  einslelllen.  Am  29.  waren  die  Sehmerzen  noch  gelinder 
geworden,  weahalb  ich  mich  veriiiilaflet  Ittblte,  die  Emülston 
nur  aUe  vier  Stunden  vembreicben  su  lassen  mit  der  Vcr^ 
abredung,  dasä  —  soliald  die  Schiiirrzcn  von  Neuem  heftiger 
werd»Mi  wfirden  —  die  am  Ort  wcdnitiiile  Ileliaiiaiie  und 
spftter  ich  selbst  geholt  wei*den  sollte.  Am  6.  September 
wurde  mir  berichtet,  dass  Patientin  im  AUgemeineD  tndi 
lisnKoh  wohl  befiinden,  nur  seit  einigen  Tagen  gar  kemoi 
Striilgang  gehabt  und  wegm  der  stark  angeschwollenen  «nter» 
Exti»  Hill  Ken  nicht  gehen  könne;  sie  sei  auch  wegen  der 
Entbindung  besorj^t,  da  —  jiacli  ihrer  eignerr  Rechnung  — 
der  normale  Geburtsternuii  schon  vorüber  sei*  Am  13.  wurde 
ich  abermals  gemfen  mit  der  Hemerknng,  Fraa  K.  habe  schon 
seit  lingerer  Sieit  sehr  starke  Weben.  Von  meinem  damaligen 
Wobnorte  Moorburg  begleitete  mich  Herr  l^astor  P.  nadh 
Alten Wiudrr  zu  der  Kreissenden.  Schon  auf  der  Vnnli.  Ie 
vernahm  ich  Töne  der  Kreissenden,  die  ich  bei  normalen 
Schwangerschnflen  nie  bemerkt  m  haben  glaubte.  Ich  bat 
Mier  den  Herrn  Pastor,  nicht  auf  mich  m  warten,  sondern 
aUera  sich  nach  Hanse  zu  begeben,  da  ich  wegen  der  ab- 
normen Graviditas  wahrscheinfich  sehr  lange  hier  tu  weilen 
bitte.  Die  Schwangere  war  bis  zu  dm  i.eniialieu  (von  den 
'  Fttsszehen  an  gerechnet)  mehr  denn  je  geschwollen;  Gehen 
und  Sieben  gehörte  fast  in  das  Bereich  der  Umnoglicbkeit 
Die  anwesende  Hebamme  erklärte,  der  Hutiermtmd  wolle  sieb 
dofcbaus  nicht  dfitaep  und  Gees  die  Bemerkung  einlliessen, 
hier  seien  nur  wilde  Wehen. 

7ai  erwfdmen  \\\\\  iili  niclil  unterlassen,  dass  die  Schwangere 
schon  zwei  Mal  normal  geboren  hatte.  Das  jüngste  Kind 
befind  sich  schon  im  13.  Lebensjahre.  Im  Becember  1836 
war  —  nacb  ihrer  Angabe  —  die  Menstruation  amgebfebcn; 
sie  hatte  sich  jedoch  Hi  den  ersten  Monaten  IBSl  (wenn 
auch  sparliclj)  wieder  gezeigt.  Schon  30  Wochen  vor  dem 
13.  Sepleniber  wollte  sie  Kindeshewrgungen  empfunden  haben, 
weshalb  sie  selbst  eine  Uebenreife  des  Kindes  annehmen  20 
mftssen  glaubte.  Da  ich  auf  vieles  Fragen  und  Antworten 
mich  der  hdligen  Schmerzen  wegen,  welche  die  Kranke  hatten 
mcbt  einlassen  konnte,  so  schritt  leb  rtsefa  zu  eüwr  geoann 
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UirteMetaig  UBd  tad,  daas  der  CnterMb  ein«  pMe,  lirelto 
€e8talt  baias;  In  der  Regio  hypoehondriaea  et  lunriMs  aiiiMtni 
Mdle  ieli  gar»  denliieh  Kindfstheile;  schräg  naeh  der  Regio 
])uhh  fühlte  ich  in  einem  Iläug<  haucii  (h'ii  Kopf  des  kiniles. 
bmxh  die  ieiscbte  Beröhrung  des  Uulerieibes  eini>faüd  die 
GraTida  ftirchtbare  Scimerieo  und  schrie  laut  auf.  Je  mehr 
.  ieh  die  BaueUeetai  uirtenwBhto,  deato  mehr  aah  ich  eoi, 
dM»  dimi  vrtar  denaebeii  daa  EM  lag  und  deeto  mefar 
wurde  nieihe  Dragnose  auf  „Graviditas  extrauterina**  bestICigt 
Ich  konnte  mil  meiner  IJand  (Im  K(j[it  des  Kindes  fassen 
und  ilui  mit  Leichtigkeit  nach  allen  iiiclilungen  iiiuscliieben. 
Bei  der  tob  Neiem  vorgenommenen  Exploratio  kiterna  fand 
idi  daa  Mattammid  nennlkli  hoch  und  nach  Inten  fjfeaeiiobeB; 
er  liUte  iddi  mkh  nd  aurgeloekert  an.  Die  OeftMoig  ivar 
Jfltit  m  gross  f  dass  ich  meine  Fingerspitze  bequem  eindringen 
lassen  kujmte.  Nach  und  nach  gelnnp:  es  mir,  mit  mehreren 
Fingern  in  die  Vagina  zu  dringen  und  taud  den  Fundus  uteri 
■iflfat  ao  MBgedehnt,  wie  er  ba  normalen  Schwangeraohaflen 
in  aefei  pflegt.  Ich  lieea  ntni,  nacMeni  ich  meine  gaue  Hand 
ifogila'aditi  dieaefbe  ndrig  liegen,  nahm  mit  dtf  anderen  den 
Kopf  des  Kindes  und  schob  denselben  hin  und  her,  bemerkte 
aber  auch  nicht  die  leiseste  Bewegung  der  G*'härniutler.  Vom 
Leben  des  Kindes  hatte  ich  mich  noch  nuht  überzeugen 
JlteMD,  da  daaaolhc  hm  der  Untersuchung  keine  selbststiadigen 
OowegnngeB  gemacht  hattif ^  die  Kreiaaende  alier  heitanpfete« 
daaa  aie  «oeh  eine  Stunde  tot  meinem  Eracheinen  Bewegungen 
sehr  deutlich  gefühlt  habe.  Ich  verordnete  ein  Lavement  und 
verschrieb  etwas  zur  Benihignni;  d<»r  l'niiriiiin.  Bei  nieiiniii 
Weggeben  ersuchte  ich  die  iiebaiiinie  nicht  von  der  Schwangeren 
I«  welelwii»  —  Ich  aeibat  nmi  dacht«  nnterw^  auf  dem 
IMuimjg.ther  dieaen  Ml  Mwh,  TergjKeh  die  FiHe 
md  asderar  CSewAramänner  mit  dem  meinigen  nnd  kennte 
^  doeh  nicht  eine  andere  Diapiose  stellen.  Hifpocrates  schon 
kannte  eine  iiravididitas  exlrauteriiia,  (h'na  er  sagt  (de  niorbis 
BMiüerum  L.  I,  Sect,  V,  p.  167,  fol.,  Francof.  1595):  „foetua 
loemn  amnn  deaeiit  ob  abundantiam  pianitae  et  aoffocatkmen 
predneit.'*  Auch  AhuUa»%9  de  Ghimi^  T.  11,  p.  889,  enre 
Chmnnin^  sagt:  „atqui  ego  qiiondam  tidi  mnHemm,  quae 
gravtda  luetal,  et  foetus  in  utero  eius  moricbatur,  deinde  , 
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«lia  ioMfier  vice  gruvida  facta  est,  iieuiüe  monebalur  foeiiis 
ilk  aHar:  etion  ei  «eoidU  üb  pott  loof«»  teoipiit  tamtr  in 
anUm  Yocttni  lU.  £l  «omvi  iUm  #MiM  el  fite 
non  caDglutmutun  Mt  el  Ufi  apfiiioin  ^laedwt  wng— ii  vaüii 

aUiahentia,  et  ex  loco  cgretliiur  os:  deinde  praeterierunt  dies 
aii4|M0t  et  egrcditur  (m  «UmuQ;  et  e|o  ad  im  vaide  iiiiratuö 
Mn,  ^eaadmodm  fMier  eü  locus,  la  qM  wtiikm  est  m. 
ig»  igitiir  mmalm^  hMe  «m  «&  imiiiiii  Mm  Mrtn,  yiIhi 
igkmr  lii««6Ügavi,  et  «x  iOo  «Ndte  oisa  «xlmi,  «Mfier  Mtaw 
ü^jlinic  se  luiliuil  ndeoquo  viiiil,  et  ülo  modo  iougum  iiioipu«, 
•  pauco  pure  ex.  iUo  ioco  producto.**  — 

^  Ihm  nkkl  äkm  bä  Ummiäm,  aoMim  anoh  M  fiMm 
AiiAMa«mi|Miiiif  iiMiyiir  lniinn  TiMpmiiiiMmfln  €bImbii  idi  Midi 
emmal  geMrt  nr  habea  iefa  find  anefa  apiter  bena  IMk- 
schlagen  ineiiier  liiirlipr  eirio  derartige  Aluioi  iiiitai,  du  \on 
einci'  Kuh  eizäiüt  wurde.  \ei*gl.  „  Casp,  Bauhini,  appeiid« 
liiaii  ad  RoimaoU»  liiat  6.  ab  Albert  Faher."'  Audi  Im  mmt 
eOftdia  ist  tod  Jo«^*  dcnekba  FaU  MbsAM,  wovte, 
VatfL:  ,de  eoiioe|»lMiie  abdoom  Yolgo  lic  dieta  diaaartaliak 
conscript.  et  observatione  illustiavit  Guilelmus  Jq^^^ 
Brunovicensis  f  Gottingae  1784."* 

leb  begab  mieb  Yaa  Ifimm  au  der  PalianliB,  ualamMhia 

wd  YarnafaBi  daa  FMcwinaeb,  ivaraot  iefa  wil  ReciH  mi 

ein  lebendes  Im  ml  scldiessen  durfte.  Die  Weh»  n  /♦  i-i*  u  sicii 
aiifftg^h^iii*iii^£.  sie  waren  abweduielnd  geiindr^  mid  &tark, 
aiiweilaii  tod  coUkartigeA  SduDanan  Iwgiaiat  Otjkirh  Mk 
▼im  der  Wabriieil  maiiMr 'fiiagwiaa  vaUttfudig  tiMUfiqgl  war, 
ao  woUta  ieb  dia  Oparatkio  docb  mehc  afane  Intümmmng 
eiueö  undereu,  gleichialis  erfahrenen  i  ullegen  vornehmen  iiud 
beigab  loich  daher  nacb  Hamburg  <au  dam  mir  beirefiiidalfi& 
Pbynluia  Buek^  dar  mir,  nacbdam  «r  ttdoe  £nibtang  m- 
^/Mtif  Barm  ßr.  Zvfmek  als  mm  arfymnan  GabtahaWr 
aar  Beatttiguog  meiner  DiagiieBe  forschliif •  Herr  Dr.  ZwmHk ' 
erklärte  sieh  auch  bereit,  sogleich  mit  mir  zu  dein  Obje€4 
imsarei:  Beobachtungen  zu  fabren.  Bei  da*  krci spenden  aa- 
lekammen  aleUle  iienr  I>r.  Zma^uk  auM  ganene  Unliwanrbt 
aUar  aulyeGlifeD«  wie  algacliven  ZnalAnde  an,  woodala  aicb 
daranf  an  mich  und  fragte:  „Wie  ia  darWeü  abidSiB  dana 
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Im:  «.Dift  riiliiMilm  habe  Imt  M  dir  InäUkm  Wmkm 

an  der  erliöhten  vitalen  Thätigkeit  der  Baucli-  und  Hecken* 
or^aue  grossen  AuÜieil  geuouimeti;  in  den  ersten  drei  Monaten 
gravidUatb  htkß  PateltB  mofeü  AbBOfUMs  ewpfnad^,  im. 
FaMÜMiMltagn  lilCM  äuD  Mhnd  ted  wmkM, 

i 

wMUn  WM  ■HnmnmiHQa  ■wmmiwD  i^vbcuwubk  ww  mMmn 

und  dehne  neben  der  Gebiirmutter  den  Unterleib  sehr  aus, 
ferner  hätte  ich  drullich  einzelne  TheUe  des  Fötus  gefühlt, 
Mb  d»  Bniiit  md  FktÜHit  dar  fiwwbdeekaR,  fowi»  übm^ 
taqn  die  imflliiiiiwliniftii  Anwliit  dt»  U«l«fMbw,  db 
Eingezogadwit  dü  NaMrai|«8  omI  die  Maimikxplüration» 
welche  init  Ii  dif  (>'  Itarmulter  leer  Onden  Hess,  wären  Beweise 
iur  die  iücMtgkeit  meiner  Diagnose/*   Nebenbei  emhite  ich 

tayan  dflT  Illdwidiw  dv  ft4litlHMli«     «MS  Piikrtbi 

Mdnr  gBMilM.  ttm  ladunliu  kü  eiv  in  sefam  BMMkt 

irrthömhcher  Weise  als  Cancer  uteri  aufgeführt.  Er  untei^ 
suchte  nuchiHdls,  freute  sich  über  die  iiicluigkeit  meiner 
Diagnose  und  erlilirtB  fiiob  bmitt  an  foigendec  Tage  der 
Opendion  bnniiiQlBiii»  H^rr  Dr*  SvfWuA  Tmpncii  sb^ 
sw«  dottegeo,  di«  Hamn  Dr.  SaMi  ntd  jUI^mmI.  all 

Assistenten  mitzubringen;  liii  tien  dritWn  sorgte  ich,  nachdem 
ich  der  Wöchuerm  die  Unmugiiciikeil  euicr  norniaieu  Ent- 
biwbiiig  und  toaer  Vorbabeo  Mitjathailti  Da  aie  äcb  aiaa 
—aei«  AnardwagiP  Agra  la  ifoUan  ndr  fnpraah,  aa 
aaMtliB  int  an  16^  Banlanbar  tiaa  Aal  dar  4hiBrfltfn. 

Um  die  sechste  Stunde  des  Abends  wurde  die  Frau  auf 
einen  grossen  Tisch  mit  etwas  (M'hoiueui  kupie  gelegt.  Herr 
Dr,  Sehmlz  stand  mr  raobtaa,  Harr  Dr.  Aktmd  zur  ünJiitt 
MIa  dar  Chnmda;  Bair  Dr.  Smmmk  alaito  aicb  k  abdga 
BaHmuag,  am  mhig  den  ganaen  ?firgang  betradilaii  aa 
können,  während  die  Hebamme  (mit  einigen  ßelebungsmitteln 
versehen)  sich  zum  Kopl  hegah  und  der  von  mir  besorgte 

ivar!  Idl  ifiUta  den  Mmitt  awiadm  liabal  md  SfaipbfaL 

oaaiwD  pnlris  in  der  Lin^a  alha.  Mit  einem  Skslp^fl  maclite 
ich  einen  lüiif  Zoll  langen  Schnitt  bis  auf  das  Peritonaum, 
^INlofaBa  ich  mit  einer  feinen  Messerspitze  udnete  inid  rasch 
tv«  abaa  nacb  anC«  dialirtai  AvgvabbaUieb  aai|la  aicb  abM 

MaMUMar.  tOtMik.  laflH  MUUr,  WI.4.  it 
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bruuuruüjiidie  t'lasüsclie  deächwulst,  weiciie  sicii  hervordräugle 
wd  «ilui§i  nicht  für  Eihäute  und  Plac^Ma,  sondern  für  den 
Ulms  Vitt  dflQ  Hanl  Or.  ^SeMb  gehito  wwda.  Jcb  aleillt 
xnglrich  «ioe  grattie  IJilenuokaiig  an  waA  finid,  daat  dar 
College  Biel)  ^'eirrt;  es  waren  Eihäute  und  Pistcent«;  auch 
wHit'U,  soweil  man  lail  (\en  Fingern  luiiltii  koitnlr.  in  der 
Bauchbühle  keine  AdhäMonen  zu  entdecken,  ^iach  der  rechtaa 
Saite  Iwi»  alwa  ain  paar  ZaU  van  dar  äobnüMDda  aailanrt» 
IhhI  ieb  aina  Urtfiche  Geschwabt,  weblM  kh  riditig  Ür 
das  Rand  der  PlaaaHte  hialt;  naeh  mtk&n  mn4  raahla'waM 
(Ui*  ]'j)irnUr  (It'iitlich  sichtbar.  Aber  (icmiKrii  bezwdfeJten  die 
uudereii  iieireu  lueiue  AusicliL  Mau  uulcrsuciile  bin  imd  her, 
KcMner,  seihst  nicht  Heir  Dr«  Zwanck,  wallte  ein  festes 
yrlhail  ahgelMii,  (ah  laiirda  ardethch  kigeriioh  km  d« 
Oparaiion  und  erklftrto,  kh  «Ckrda  darasT  kaactmaidan,  ob  m 
Uterus  sei  oder  niclU.  Ich  durchschnitt  die  Eihäute,  es  Oos» 
aus  dpüselbcii  (  in*  lielrächtHrhe  (juaiitität  Fnuhlwasser ;  dif 
Coiiegeti  crkaiiulcu  nun  ilireii  Irrüium.  Der  Jkopf  drang  in 
die  Sohniltwiinda,  wakhe  ahar  für  das  voUkoiDoiane  iWch- 
dfiogaa  «i  klpin  mr;  ich  wgriiaerte  4tker  diasalfae  and  aa 
kam  dasv  ganze  Sind  zm  V<iricbein. 

Durch  dl«  wirklich  sehr  vorlre  II  liehen  fiemöbuiif^eit  meiner 
HeiTt'U  (^oiii'geii  vermochte  nur  selten  eui  Dann  ctwa^  aus 
der  Bauchhöhle  benroruitralflu.  Das  bervergexogane  lüiid, 
ainea  krifligeo  Maabao,  «eloher  dwdi  iMtaa  Sehrdaa  Mie 
Exiatens  au  arkeanan  gak«  Abar^ab  kh,  nachdem  dia  Nabai* 
schnür  unterbunden,  der  Hebamme.  Die  Schnittwunde  wmile 
durch  die  Hände  der  beiden  Assistenten  geschlossen  geh  ilifu. 
loh  heaokloss,  die  Placeata  mcbl  durch  Anziehen  der  Kabei- 
aohmir  su  emfenien,  aondern  die  Ltetmg  dar  Nater  n  ib«^ 
laaaeD.  fia  atalMeD  skh  aich  bald  wafaanailiga  ScboMneai 
ain,  «ebbe  besonders  von  der  Gegend  der  Leber  anniMgahf 

schienen  und  unter  der  Ilaud  des  Hcmi  Dr.  Ahrend  (wie  er 
mir  miltheille)  ciuc  cigeuUiüuihclic  Bewegung,  ais  zögen  sieh 
die  Bauchdecken  zusammen,  machten.  £r  vermochte  mit  der 
Hand  eiMa  aambah  •umltngreuhe&  fUr^v  lu  ffiblao,  nakber 
skb  bei  jader  eintretaoden  Wabe  nach  der  Wtmda  bindriiigtai 
Unaere  Annahme,  es  sei  dieser  Körper  nichts  Anderes  ab 
die  Piaceuta,  besläli^le  s»icb,  dann  sie  uai  nach  einj^en 
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üwlMi  imii  4m  W«ide  Imtw  toA  w«to  tech  die  Gm- 

.  mctloii  dar  DiimMmImi  aiisgcstoMn,  m  Bnpiiitiiiig  eiMr 

grossen  Quantität  Blut.  iSun  schlössen  wir .  iiadi  gehörig 
vorgeiiommeuer  Heuiiu  iug,  die  Wimde  mittels  5  Kuopfnäbte. 
liTlIiftnyMiMnme  bal  ttm  Dr.  Zmm^  in  mkm  Wnft 
•niUi.  kh  bfttlB  da»  Pflritonhwi  miigiiftiiitl,   im  wlmtt 

1  Zdl  iMge  Oelfong  si»  Mm 
Durchniai  bcli  des  Lochialtlusseg,  Den  ganzen  Unterleib  wickelten 
wir  mit  ö  ZoU  lireikn  und  4iQ  ^UU  laugen  ile%Ua8terstrei£aii 
tttfL  ttDi  dM  mIm  OattnoK.  wpkiw  isii  fihr  abnbHH 

Schwamm  bedeckt,  worauf  wir  zum  Anlegen  einer  vielköpHgen 
Binde  schritten.  Durch  die  laii^eii  liillpUadleiaiteiieti,  die 
•ich  g0|(aB#eitig  ki^ouzten,  i^aug  es  uns,  die  VVuwifiiBdif 
•«iMrC  n  I  w  iiiiiii»n  nii  dmh  diefiiMflhairaii  itat  gwiBwi 
Uatwlabat  die  Körung  dir  Wndft,  ptldb»  dHcli  dM  Be- 
wegung, wie  diuch  Husten  oder  Meseu  und  da^i.  mehr 
eutbtelicu  konnte,  zu  verhiudern.  Nach  beendetem  Verband 
lasten  wir  die  Operirto  in^a  Batt  •Ab  PJaaela  iaMlaii  wir 
W  wÜMiriw  JMfelaiMig  foQluiiniiMi  Mnnal,  «ttraod  dia 
•  Kihlta  aiaa  aknanMe  Ili«ka  zeigten,  die  MMieiNnr  iMlIa 

fine  Länge  von  18 '/.^  ZulL  hull^l  imcIjU  Ahweichcndes  von 
einer  gewöbubebeu.  Da^  Kiud  wai'  sebr  krällig  und  gross, 
Inlla  iaaps  äopOMari  Ueioe  FoDtaMÜMit  Nigai  aa  daa 
KafamwlMa«.  Aa»  dar  akMnaMii  ÜM»  «ad  «rtaa 
das  KWaa  zogen  wk  dan  geidiao,  daaa  aadHer ila  ttO  Ti^ 

aar.  Der  ganze  Act  der  OperaUoii,  voiii  SehiiUi  an  gerechnet 
IIa  ziiiB  Lepa  der  4j|iecirten  ins  Bett,  hat  —  naoh  Aiigaba 
aadaar  Oema  CaUayia,  /wtkie  «db  auf  dar  Taafi  daa  äaabaa 
anadanah  ^  »\mm  IKMw  «adaaart  la  dea  mmm 
Biaadcn  befand  sieb  dia  WMaar»  gut;  daaa  aleUteo 
sich  heflige  wehciwrtige  ScbmerKen,  vorzüglich  io  der  rechten 
äaifca  nach  obeu  luu,  ein.  Üi'sacbe  veL'tuuÜieie  icb  au* 
»wiaria«  Jftlai  fiaaa  dadwlk  diaKi«^  sBmIv  aadlidvlate 
fiiiia  -Itabnaa,  aalai  dm  mlandaaaa  Mwaaiai  fao  dür 
Wimde  und  vertauscbte  ibn  mit  eioem  warmen  weichen,  mit 
welchem  ich  —  wenn  sich  Blut  in  denselfM  n  ( insogen  — 
öflew  wechseln  bes9  moA  verordnale  ianeiiicb;  Semin» 
ii|aaB|»eM  5^,  taaa.  pafair.  i^,  A4,  cmmmt«  ai^r.  fv»  ial 
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eniuls.  cui  adde  Kai  nitr.  Sy,  Syrup.  emuisiv.  ü  MD&  Alle 
ftwei  Stunden  tm  EsaldfleL 

Einer  meiner  Eieren  flbemabm  es  abwecheeliid  nui  der 
MMmme  bei  der  Patientn  m  lange  so  bleiben,  bis  die  frtale 

Gefahr  vorfibfr  sei;  er  übernahm  die  Sorge  für  die  strengste 
antipliio^ihliöche  HifH.  und  so  kunnte  ich  mich  euüeruen, 
nachdem  ich  der  (t{M>rirten  guten  Trost  <*iügesprocheii. 

Bei  mekem  Eioli-elen  am  folgenden  Tage  hatten  4ie 
Mimenen,  obgleich  viel  Bhit  «bgegaMgoi,  sehr  n^enomiDcn; 
der  Pida  war  voll  und  hatte  90 — 100  Sebiäge,  das  Gesiell 
geröthet,  die  Augen  ^l  iuzcnd,  (hir  Durst  enIsetzHch.  Irli 
Teroidiiele  so*^leich  einen  Aderlass  von  lOLnzen,  nacli  wcitiiein 
sich  die  Wöclmeriu  hcdoiitend  erleichtert  fühlte.  Mit  der 
Uehanune  traf  ich  die  Verabreduig,  sie  möchte,  wenn  k€k  m 
Gegenwart  der  Kranken  (um  dieselbe  nieht  su  ersdu^ekea) 
4  oder  G  Blutegel  lu  seteen  verordnete,  40  respeclive  60 
setzen.  Am  spalen  Nachmittag  hatten  die  Scliinerzen  wieder 
dar  Art  zugenommen,  dass  icii  mich  entsciüiessen  musste. 
4  respeotive  40  Uirudines  zu  apphoiren.  Michdem  die  Bkitegd 
ihre  Schuldigkeit  gachan,  sog  ich  die  lodur'  gowortocn 
IMIpflaalerslreifen  wieder  susammen  und  verordnete  Gata- 
pksmala  tepida.  in  der  Nacht  vom  17.  zum  18.  Septeuiher 
hesuclilc  icli  die  Kranke  wieder;  es  war  aus  der  Wunde  viel 
mut  geüossen,  die  Schmerzen  waren  genug,  jedoch  hei  ikt 
leisesten  Bertiunung  der  Unterleib  sehr  empindUeb;  sie  htHU 
nur  selten  und  wenig  Bm^  wvkfaer  wie  Bhit  aassah,  getesMi, 
der  Pids  hatte  100  Schlage,  der  Durst  sugenommen,  kun 
alle  Zeichen  einer  Pcj  iioiuüö ;  aus  der  Vagina  floss  viele 
lichleimige  Flüssigkeit.  Der  Wöchnerin,  welche  mich  mit 
ängstlich  forschenden  Blicken  ansah,  erklärte  ich,  dass  ale 
Schmerzen  nicht  das  Geringste  zu  bedeuten  hätten,  sie  hingen 
lediglieh  von  den  Wehen  ab;  nach  Verlauf  von  neun  Tagen 
sMiide  sie  schon  wieder  ein  Stündchen  ausseriialh  des  Bettes 
Äubrni<;en  kofinen.  Da  die  Brüste  tnrcjnscirten  und  aus  den 
Brust waizeu  Miicli  iloss,  so  liess  ich  das  Üiud  alle  drei  Stunden 
anlegn.  Gegen  Mittag  des  IS.  waren  die  Sympteme  sieh 
gleMi,  der  Puls  aber  hatte  mehr  ab  100  Schläge  woä  dfe 
JMmierzen  m  der  rechten  Seite  iftach  der  Leber  hm  halten 
sicii  vi'ruidiX't.   Da  kein  SluLi^oni^  uiiulgt  war,  so  liess  ich 

•  .  ij,.i^ud  by  Go< 


w  Litnuat,  btitoinwid  «»  Oel  und  kuwwiDcni  WacMTt 
gfliwH.  Ab  dift  bsiosdfln  tduMuktllin  SWkm  äoM  ick 
60  Blutegel  teden  und  unterhielt  mehrere  Standen  die  Neeb- 

hlufunp:  (lurdi  <  ;i[,i|»l;isniatJi  lejüda.  Tags  daraut  war  das 
Allgcnicaobeündett  itessur,  aufib  Faec6i  waren  ahgegaagUL 
An  SQl  Jodoch  wwea  dia  SdiVKnin  wiadar  viel  heiU^Hr,  dar 
Ldb  wtr  80  fltlir  'OBomiul  tnd  m&ntriflliflB.  dais  ich  nidii 

^■^^^^^^^^^  v^^r         W^^B        ^^^^^H^^^P         ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  T^^^^^^^^*         ^^^^^^W^M^^^W^i^y  ^^^^^^^^^^^^  W  ^^^^^^^H^^W       ^V^^^^V  ^^^^^^^^^^^^^ 

umbin  konnte,  Biodm  iria  PfiMtei'  xi|  kteen  wid  wiederm 
60  Uirudines  zu  verordnen.  Der  Puls  hatte  115  Schläge. 
Die  Kmuis.  HyoiGyaflii  wurde  iMHiirlkii  nie  auigeaetxt  Ali 
ieh  die  KrinlM  an  21»  wiadar  aab^  TenMÜm  idi  sia  mmm 
mIA  geriiigeD  Fk«ade,  daea  aae  einige  Stnden  gaacMafep»  viel 
weniger  Schmerzen  habe  und  sich  sogar  etwas  drehen  könnte. 
Aus  der  Wunde  war  viel  dicke^  l>lul  j^cflosson,  d.  h.  aus 
dem  unteren  Tiiälf  deaA  der  übrige  war  gäuzlich  gei»clilossen. 
Die  Mitohaffffitfen  war  raiebäeher.  ieb  eotfimte  die  Gilbte 
wd  acfcntl  mf*  Aaftegung  einee  nem  VeilMndea.  Am  22.  halten 

die  Scliinorzpu  die  Kranke  noch  mehr  verlassen,  es  hatte  sich 
Schwefss  (MUgestellt,  der  Durst  sich  vermindert,  die  Ham- 
ebeouderuug  hingegen  vermehrt.  Die  Kranke  verlangte  aacb 
weroMn  fietiiiik.  Äs^  83.  bette  aie  nocb  weniger  Scbmaraen« 
auch  eine  gute  Macht  gehabt,  dar  Abfluaa  aus  der  Wunde 
war  geringer,  weniger  rotli  und  halte  den  dem  Locbialfluss 
eigenlhümiidieu  Geruch.  ii>>  wurde  ein  cinfaclier  Verhaud 
anpaiftgl  und  der  Kranken,  da  der  Puls  bis  aui'  70  Scbiaji^  ■ 
gaanahan»  elwae  dtaur  Ijhee  mü  Weiaabrot  so  geniaaean 
arianbt  Am  24  war  aie  veUkomanan  achmeciena-  mA 
fieberfrei,  weshalb  ich  die  Medicin  nur  alle  vier  Stunden  eiu- 
uchmcü  iiess.  Am  25.  riet  sie  mir  bei  meinem  EiiUi'elea  zu« 
aie  befinde  sich  so  wobl»  daas  sie  jetzt  Lust  hätte  aufzustellen, 
wenn  aie  eiah  mehl  acr  omU  fühle«  Der  Lochialflnaa  ham 
gich  noch  mehr  verringert  und  aah  auch  noch  Uaaaer,  ela 
zuvor,  aus:  die  Wunde  war  auch  weniger  umfangreich.  Ich 
fing  nun  aQ|  ihr  letehte  Bier-  und  Fieisciisuppen  veral)reichen 
10  iaaafü.  So  ging  die  G^esoqg  nach  und  nach  immer 
rascher  vor  sich.  Die  Emwichehmgen  lieaa  ich  —  ao  boige 
sie  im  Bette  lag  —  locker  anhagan.  Hit  dem  gjbulicben 
Aufhören  des  Lorhialtlusses  schloss  sich  auch^  die  Wimde. 
Als  die  Wocboenn  das  Bett  zu  verlassen  im  Staude  war« 
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w^io  icu  ni  jQoo.  OBIM  OTT  acoBiiwiimv  mie  giwnuiB 
CotDproiBc,  btfknCigte  ^mbHm  mit  HeftpfluUM'Bli  oiUsi  und  sog 

(Inröfjfr  eine  Zirkelbindp,  welchen  Vprband  sie,  ab  Prophylaxis 
eiuer  Uernta,  noch  lange  geüageii  li/iL  Oii  Knabe  «her, 
mktatj  nach  des  Dichters  firzäbluog  (Ovid,  Metam.  H,  630), 

WM  JSMmBmWp  gBDOfBD  WvT,  WUtlUI  iKlWI  IBHr  gMIHi  vWIMBCB» 

S^lMstlifsli  BA  00  mir  sifsubc,  noch  nf  dm  ffrä^vB 

aufmerksam  zu  machen,  welcher  in  Dr.  Zwanck*^  AWiamilung 
sich  eingeschlichen  bat.  Er  behauptet  näralich,  dass  am 
aechstcn  Tage  poM  openrtioiMiD  heim  ^kn  biutigs  Hirtig 
liflte  nit  'bjtotigM  SMfdwft  tligogiogen  9ti»  IHmd  ibbbb  Ick 
mbedingt  widH'spreclieii ,  Indein  idi  Tertlcbere,  chss  tfffioh 
«n  weisses  reines  Tuch  vor  die  Vagina  pelect  winde,  auf 
wekton  sich  niemalB  Blut,  sondern  nur  Schleim  gezeigt  bat 
Was  null  den  gHleUidiefi  AngMig  ffer  das  SM  wd 
▼ofsttgüch  Hot  dM  Mutter  anbelange,  9&  ntifMi  ich  hehaiipCcD, 
dass  dersefbe  dnerseits  dem  glfi^kKchen  Sitz  der  Placenta 
und  ilpreii  schnell  erfolgter  sponUuion  Losung,  anderntherls 
aber  (und  dies  am  allermeiateD)  den  prophylaktischen  Mittelo 
soansdireibea  ist,  wekbe  von  mir  taseh  angewendet  worden, 
unrcn  tne  grossen  aoo  nranen  nenpnasterstranni  wuras  ser 
etwa  eintretenden  Luft  in  die  Hancliliölile  der  Weg  versperrt, 
was  für  die  Wiederherstellung  niclit  ohne  geringen  Nützen  war. 
Dies  Verfabren  wurde  dberbaupt  bei  allen  Operalionen  ia 
meiner  dreisaigfAln'igefi  Plraxis  lieoiMchtet,  iunm  daher  dtan- 
selben  tet  allein  alle  m^te  i^ddidM  ftfolge  der  Oficfallsai 

zuschreiben.  Und  ich  kann  sa^en,  dass  ich  sehr  viel  opcrirt 
habe,  ich  habe  jede  (jperaiiou,  den  kaiseräduiitt  liicbt  aus- 
genommen, verriditeL 

jrainologiscBe  zusttooe  oer  unieriemsofgane,  wie  mnü 
(SesdiwlUste  der  OcMniintlerf  Ttmioren  der  Ofarien,  sIk 

gesackte  PeritDn  l.ilexsudate  und  nmlrrn  mehr  kMiiien  einen 
uneriabrenen  Arzt  leicht  eine  Graviditas  exLrauterina  lalscblich 
AagnostiGiren  lassen.  Ersteres  geschiebt  yonflgich  kieht, 
wenn  PatientiD  ah  Dteriopelyp  leidet,  der  Mauarmand  ertftnC 

ist,  Blut  oder  blutiges  Serum  ausfliesst  und  der  ITtems  mehr 
oder  weniger  aus  seiner  normalen  Lage  geschoben  isi ;  i>i 
beim  Sondiren  die  ütenishöble  TerUugert  und  erweitert,  so 
geschieht  dar  irrfhom  noch  leichter  fen  Seilen  des  Arstoa» 
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wem  er  nifllit  Mmkl,  da»  die  Aerihlmt  uiid  Pom  dar 

Geschwui.st,  welche  rund,  knollig  und  scharf  uiiischriehen  ist, 
gerade  das  Voilinudt^iisrisj  oines  Filuoides  beweist.   Auch  die 
ii|droomien  werden  leicht  uiil  tiiravid.  extraut,  verwechsf'lt, 
wwm  nun  oiebl  mss,  wie  Jaogeam  ne  wachseo  md  ück 
«mbiidai,  vie  ne  iactulrai  lieim  BefiUden,  wie  dabei  der 
Uterus  »»gedehnt  und  nach  oben  gezogen  ist,  wie  jedes  Mal 
eine  HlciHiorrhuea  sich  zeigt  Die  ahi^esnrkteu  Per  iloiiaah'xsndate 
kuiuiei),' wenn  sie  gross  sänd  und  iui  Dougla»' &chcii  Haum 
oder  ia  der  Re§k>  ingnnali»  slck  befiDden,  wenn  man  blos 
ihre  physikifiscb  wahrnehmbaren  Zeidien  berflolLsichtigt,  mit 
Crarid.  eitrant  Terwechselt  werde».   Solche  Zustlnde  aber  • 
können  nie  ohne  Wissen  der  Patientin  auftreten,  denn  sie 
kouiHien  hlos  nach  einem  überstaudeucu  i^uerperium,  nach 
aeaten  Perkonitiden,  die  wirkhch  nicht  ohne  Schmerzen  ver- 
laufen, w.  Bei  der  Unlerinehnng  mit  dem  Speeulum  findet 
oMn  Bteto  «ine  mehr  oder  weniger  starke  Ilv  iicraccrelion  der 
Uterinschieimhaut,  welche  niemals  bei  Gravid,  extraut,  vor- 
kommt.   Von  diesen  falsch  gesteiiten  Diagnosen  habe  ich 
uieluere  Fälle  aufzuweisen.    Ich  wül  nur  in  Körze  tulgeude 
anfahren.  Ihr«  M,  kam  eme«  Tages  in  mfar  mit  der  Bitte, 
Um  sn  einer  Fran  auf  dem -Lande,  widche  er  duroh  die 
Laparotomie  xu  entbinden  gedächte,  "zu  beghdien.  Auf  raehie 
Frage,  ob  er  sich  nicht  geirrt,  antw  iru  h»  er  mir,  ein  alter 
bewährter  Geburtshelfer   habe    seine   Ihagnuse    als   rii  lifii; 
anerkannt,  auch  habe  er  zu  deutlich  den  Kopf  und  die 
E&tremititen  des  Kindes  duroh  die  Bauehdeoken  Ahlen  ktonen. 
Bei  der  sogenannten  Rreiseenden,  in  deren  Wohnung  alle 
Instrumente  zur  Operation  schon  lagen,  angekummen,  fand 
ich,  dass  weder  eine  normale  noch  aimorm«"  (iraviditas  vor- 
handen war,  sondern  entdeckte  einen  sehr  grossen  Cancer  uteri, 
an '  wekhem  die  Fran  sechs  Monate  spiter  starb*  —  Von 
äner  geroaehten  Golpotomie,  welche  die  Doctores  B,  and  T, 
in  A.  vorgenommen  hatten,  kann  ich  Bhiiges  berichten.  Die 
beiden  Aerzte,  welche  die  FVaii  IVir  schwanger  seit  länger 
denn  280  Tagen  hielten,  hatten  oiehiere  Stunden  lang  ver- 
Versnehe-  mit  der  Zange  gemacht,  um  ein  Kind  ans 
Tageslicht  au  helMem.  Die  Patientin  yerlor  hei  diesen  Ver- 
Midien  Tiel  Bhit;  mehrere  Stunden  spller  maditen  die  Haren 


Digitized  by  Google 


den  Baucliscliiiitl  und  dann  >viedi'r  —  da  sie  kein  Kind  vor- 
g(>rnnd(Mi  und  Ueauoi  h  sidi  tinliddeten,  es  müssle  ein  kind 
im  Leibe  sein  —  vergeltliclie  Versuche  mit  dem  Force^ 
Die  Bauch wimde  wurde,  nachdem  die  PatieiitiB  liel  fihii  iw- 
loren  und  dem  Ehemaim  erklärt  war,  das  Kind  möase  §tm 
▼erstoinert  sein,  wieder  ges<^lo6seiL  Ich  wmrde  geholt  und 
fand  die  Patieotin  zwar  noch  am  Leben,  erklärte  aber,  dass 
sie  weder  Gravida  gewesen,  noch  den  morgenden  Tag  erleben 
würde.  IMe  Operateure  aber  blieben  hei  der  Ansicht/ die  flm 
ha(e  eio  Kind  im  Leibe.  Ich  eraudile  daher  den  Khwnfu 
mich,  wemi  der  Tod  eingetreten,  lu  benaehrichligen  und  die 
Sectiun  uns  zu  erlauben.  Zu  Millag  desselben  Tages  starb 
die  Operirle  und  an  demselben  Aliend  zwisciien  7  —  8  Uhr 
unlernakuen  die  Operateure  ia  meioer  und  des  Dr.  AWb 
Gegenwart,  den  ich  gegenwärtig  in  sein  ersnchle,  die  SectiMi 
und  fanden  meine  Diagnose  (Uteruafibroid)  beatäUgU  —  Ein 
dritter  grosser  Missgriff  wurde  von  mir  bei  einer  Hoch- 
schwangeren gesehen,  welche  neun  Tage  iaii^^  von  Herrn  Dr. 
welcher  sie  nicht  für  schwang(*r  iiielt,  mit  Magnesia  suipiuir. 
behandelt  wurde.  Danach  stellte  sich  ein  fwofuaer  Durchfall, 
verbunden  mit  periodischen  Leibschmenen,  ein.  Jetsi  glüht 
Dr.  C,  die  Patientin  habe  einen  ClioleraanlUl  hekomman  und 
legt  ihr  ein  Haarseil  (damals  nämlich  war  er  der  Ansiebt, 
jeder  an  der  Cholera  Erkrankter  mub$le  su  hcliaudeiL  worden) 
mit  scliarfer  Salbe  bestiichen  xwiischeii  Peritonaom  und  den 
Baucbmuskehi.  Am  Tage  darauf  wurde  ich  geholt  und  fand, 
dass  die  Kranke  an  nichts  weniger  aJa  an  Cholera  lilt,  daea 
die  Diarrhoe  lediglich  durch  die  verabreichte  Magnesia  sniphnr. 
entstanden,  und  dass  die  Schmerzen  niclits  anderes,  als  die 
vorbereitendün  Wehen  gewesen  waren.  Zwei  Coliegen,  welche 
ich  zu  der  Patientin  füiu*te,  überzeugten  sich  von  dem  argen 
MissgrifiT.  Das  lünd  wurde  mit  Hülfe  der  Zange  leidü,  abir 
todt  lur  Welt  befördert  und  die  Wächnerin  endete  ihr  Daadn 
in  Folge  einer  Peritonitis.  Bei  der  am  anderen  Tage  geroachten 
Section  fanden  \\n  die  Folgen  vuwv  l*eritonitis  und  Enteritis. — 
Derartige  Missgriile  mehr  anzulüliren  wäre  ich  im  Stande;  ich 
will  e»  aber  hierbei  bewenden  laasan  und  richte  nur  die  fiitie 
an  jeden  von  der  Umveraität  heunkehrenden  jungm  Ant, 
er  mäge,  wenn  er  nur  wenig  gesehen,  3^6  MmmI»  in 
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«a»  mit.  racten  Maleruil  T^nehAne  Gebimttdl  gobeo,  um 
sich  genügend  su  dben  (m  i.^  B.  in  Wien  bei  Hem  Pfokmof 
Btmm  Gelegenheit  genug  %ieb  darbialel),  damit  er  for  der-* 

artigen  Missgrifleu  sieber  ist. 


Oesehic^itliche  Beiträge  za  der  Lehre  von  der 

Kephalotiipsie  uud  deu  KephaloUibeu. 

Dr.  med.  G.  Hüter  in  Marburg. 

Nachdem  ich  zum  Zweck  der  Ausarbeitung  u)«  iner  Inangin  al- 
disserlation  ziemlich  umfassende  Sludieu  über  die  gescbichUicbe 
Eniwickelung  der  Lehre  ,  von  der  Kephalotripae  gemacht  hatte, 
eraefaieaen  mir  die  Resultate  nicht  unwerth,  einem  grosseren 
Leeerkretse  mitgetheiH  tn  werden,  als  ihn  «ine  DigBertation 
zu  itiiden  pllegL  Ich  biu  mir  des  l  iivollkoitünciHii  nnd  Lürkcii- 
haften  meiner  ganzen  Arbeit  völl^  bewusst;  und  wenn  dasselbe 
auch  grösatentbeils  auf  Rechnung  meiner  jugendlich -schwachen 
Krifte  xu  setzen  ist,  so  mag  decfa  auch  die  Sefawieriglieit, 
ein  in  Lehrikflefaem  und  Zeitsehriflen  weit  zerstreutes  Material 
zusammenzutrag«'!!,  zum  Theil  wenigstens  die  Unvollkommen- 
heit   mi'Hier  Ail>eit  enlsrhuldigen.    Ich   litUür   somit  wenig 
mehr  ak  eine  Zusanuncnstellung  einzelner  Nulizcti,  welche 
unieren  Gagensland  hetreffsn.*  die  wenigen  und  kucten  Be- 
mcrkuagsn,  welche  ich  an  dieselben  zu  kaOpfen  mir  erbubte, 
rafif^n  oMhr  als  zaHIIig  aus  der  Feder  geflossen  und  deshalb 
als  vollständig  niis]>rucIihlos  angesehen  werden.    Sie  besitzen 
uisotern  uur  einen  sehr  geringen  Werth,  als  hie  auf  ein  Urtbeil 
sich  gründen»  welches  nur  aus  Büeherstudien  gewonnen  wurde 
und  einam  auf  prakttaeber  firfahrung  basirtan  Uilheile  sicfa 
durchaus  uateroidnen  muas.   Ganz  ohne  Interesse  sind  die 
Bemerkungen  jedoch  deswegen  nicht,  weil  sie  wenigstens  den 
Beweis  liefern,  dass  man  durch  Zusammenstellung  eim*r  Heilie 
von  einachlageAdea  JNotizeft  vtx  einem  ganz  anderen  Geaichla* 
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punkte  gelangen  kann,  als  derselbe  in  neuester  Zeil  auf  dieM  L 
W«ge  festMsleilM  WMcht  worden  ist  f 
ÜB  den  aUaugniMn  Untog*  der  AiMt  onil  dw  Wiedv- 

bolung  Yon  aUgemein  BekannteD  tu  nttaiMm^'  ereclimi  tu 

angemessen,  alles  (Ins  nur  obornäclilich  zu  berühren»  dessen 
genauere  Ausfüiiruiig  in  dnn  Werke  meines  Vaters:  .Die 
Embryothlasis  oder  ZusanimendrüclsMn^'  und  Auszietuiog  der 
todten  Leibesfrucht,  in  die  gelHirtebiUflictieB  OperadiNiflO  cbi- 
gefiihrt  durch  JT.  Ckr,  EUier^  Leipiig  1844**  itt  finden  ist. 
Wenn  bierdurcb  der  ganzen  Ar!>eit  ne^  mehr  der  Sfenpef 
der  UnvoJikoiiiäuciihcit  aufgediütkL  wird,  so  kann  nur  der 
oben  angeführte  Zweck  hierfür  zur  Enlschuldi^uug  dieueu: 
sicher  aber  wird  in  Beziehung  hierauf,  wie  in  Röckaicfat  arf 
alle  Schwieriglieitea,  welche  mir  bei  der  Anurbettmig  der 
nachfolgenden  BiStter  entgegentreten,  die  Bitte  um  eine  mUe 
und  nachsirhlsvülle  lieurüieilung  meiner  ErstlingsarbeU  geiTchl- 
ferligt  erscheinen. 

Bandelncqiit ,  v.  Ritgen,  Busch,  SchölleTy  Kilian, 
Finizio,  Duboi9,  C'haill^,  Cazeauss,  vanMuev^L 

Am  6.  Juli  des  Jahres  18S9  las  BmmdBloefHs  dier  Neft 

in  der  Sitzung  des  Institut  royal  de  Kr^nce  ein  MeniDiK*  vor 
über  eitle  neue  Methude,  die  EmbrYoluuiie  auszulfduen.  Dies^ 
Memoire  ist  in  der  ^  Revue  medicale  fran^aise  et  teangere 
et  Journal  de  Gtimque  eto.  1899,  Tome  trokitee,  Paris, 
S*  d22*-d25*  in  Auszüge  mitgetheit  In  dem  ersten  IM 
schildert /ia7/c7c/o ^  die  Gefaluen  aller  Operationen,  wdd» 
innerhaJjj  de»  lüerus  mit  spitzen  und  selineidenden  >Verkzeiigefl 
ausgeführt  werden.  Er  unterstützt  die  von  ihm  hierüber  nuf- 
gefltellte  Ansicht  durch  das  Urtbeü,  welehes  aehi  berttmler 
Onole  J.  L,  BamddoeqM  Aber  den  Bcberim  Baken  ai»- 
ges(iroehen  hatte.  Auch  das  ungunstige  Resultat  aller  in  dnas 
Zeiti'auu)  16 '4  «'^diren  in  der  M^ilririite  ausgefSltftiffl 

Operationen  Iheiit  Baudelocque  mit,  indem  über  die  Hilfte  i 
der  Mütter  gestorben  seien.  Die  ktaeste  dieser  Operttiooea 
habe  immer  noch  '/«  Stunden  gedauert,  und  efamal  sei  fs» 
Pnra  trots  aller  Operationsversodie  mienthmidim'  gesloita 
Ein  anderes  Mal  seien  bei  der  Section  einer  Frau,  an  welcb* 
ein  tüchtiger  Geburtshelfer  die  Embryolunue  ausgeführt  hattCi 
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Becken  gefunden  worden,  fn  d<»m  zweiten  Ttieile  beschmhl 
nuu  ßaudeiocque  das  von  lüm  eriundene  Instrument,  tnit 
wehdram  er  aite  ipüien  uod  sdniflidendeB  ziu*  fiiBbryotoHH« 
TsnviaAnii  iMranoile  metieii  «rIL  Er  nonl  di^«eftii 
„c^(4ialoCraie  du  mdt  gree  T^t/3€t;?,  qw  briie^  E»  ist  «im 
solide  Zange,  deren  nnffefensteiie  Lölfel  16  Linien  breit  und 
3  Linieii  dick  sind  inid  eine  ähnliche  Kriimtniurg  /ei<i:en.  wie 
4ie  Ziagen,  welche  zum  ErgreifeD  eines  oberhalb  der  Beekeo- 
tBgB  tidiefidn  Kopfln  dtoeiL  Dm  SohieM  iel  nidi  Art  dee 
BmMi^dm  &iigeiiB«Mo9eet  oonfttrtirt      Zangenarme  iM 

diek  und  breit,  mit  iLniliij^keilen  versehen,  urn  der  IFand  des 
Operateurs  uiehr  lesiij^keii  zu  gewähren«  Am  l:«iide  sind  sie 

efci9  d^fdjgftBgi^B 

fldMnbe  anfkuMhiiieii,  deren  seirr  schiefe  Ging«  der  Ufthuig 
^e  grdiote  GeveliwlBiKilnil  ferleBMli  wllen.  Eine  m  Esde 

der  Schraube  angebrachte  6  /oll  lange  Kurbel  vermehrt  die 
Krafl  des  histruioents  bedeutend.  Dieses  lastniinent  soll  deu 
Kopf  de»  Fölus  mit  einer  eelcben  Krell  susaromendrAeken, 
dsee  In  eineai  AngeoUiek  dk  Knochen  dee'SdbMekhehe  and 
der  Schädelbasis  zertrümmert  (aflaisses  et  aplatis)  sind.  Das 
i.eliiiii  entleert  .^itli  dann  durch  die  Augenhöhlen,  oder  aus  . 
der  Nase  oder  dem  Muude,  während  die  behaarte  Mojidfatit 
der  WMimg  dee  Inetraments  f^at  elele  wideielaitt.  Dieae 
Retnltate  hatten  irnngateni  100  im  B&pM  des  Enltee-trodfite 
gemachte  Versuche  ergeben.  Mathematische  Berechnungen 
stellten  fest,  dass  die  Kraft  zum  Widerstand  sich  ungefShr 
verhalte  wie  1  zu  165.  —  Mit  diesem  IneCmment  also  wiQ 
der  VerCneer  den  Gehrvocb  der  Koplbofarer  nnd  den  edMvfbn 
Hakens  araetaen  imd  gianbt  dasselbe  noeh  bei  einem  geraden 
Beckcudurchmesser  von  2  Zoll,  vielleicht  soj,'ar  von  2ü  Linien 
mit  Erfolg  anwenden  zu  liOnucn.  Deu  Beschluss  des  Memoire 
Uldei  Geschichte  einor  vom  Verlisser  am  9*  Pebraar 
desselbeit  Jahres  hei  Gegemfavt  der  Barren  DiBormmmaf  und 
^\in7  IHihtttf  auageAhrlen  Knphakitripflie;  IhM  Becdten  der 
Frau  Ton  scrophnlöser  Cousütutiou  zeigte  nur  2'/4"  im  Becken- 
eingang. Die  Operation  erforderte,  was  besonders  herror- 
gehoiieD  wird,  nnr  sein*  Inne  2eit|  da  der  Opanienr  solhsl 
ntnr  U  Bhniten  in  Zfcnmer  der  Kreiasenden  Tenmille«  IMe 
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Extrartion  erfolgte  sehr  leiclil  und  Irolz  der  lu-ilfulenden 
Schwere  des  lustruiiieiiis,  weiche  oiiue  die  1  V4  Pftl.  schwere 
SchraidM  schon  6  Pfd  betrugt  wv  danliaiiB  kerne  VeiiiCinm 
dB8  Perioftunis  erfolgt,  wie  die  aswetoidn  Hemo  ooostatirlen. 
Die  Person  konnte  schon  nach  achl  Tagen  zu  Fuss  sich  aach 
Haus  begeben. 

Es  erschien  mir  nicht  überflüssig,  den  Inhalt  von 
Bouddoeqw*&  Mänoire  ziemlich  ausfuhrUch  und  im  geoaiM 
Anschhiss  an  das  Original  wieder  su  geben.  Was  Baudeloeqm 
durch  seine  Erfindung  Itesweckte  und  welche  HoffiMmgen  er 

von  derselben  lieble,  liegt  hremarli  klar  vor  Augen.   Die  Ver- 
bannung  der  P<MTe-cranps  umi  des  Oorhet  aigu  aus  der 
Reihe  der  zur  lijxibryotonue  gebräuchlicheu^nstrumenfce  woUIa 
er  ^urch  Angabe  seines  Inslnunents  erreicbea  Dasselbe  soUle 
auf  eine  flir  die  Mutter  unschädliche  Weise  die  ExcerebnIioD 
und  Zerstörung  der  Basis  eranii  bewirken  und  •  no  in  einen 
Acic  die  durch  den  Ktiplljuhirr  und  scharfen  f!  ik* n  m  •  mer 
ganzen  ileiiie  von  opcrauveii  Eitigrillcn  erreichten  W  irkungeu 
hervorbringen.    Während  der  Erfinder  auf  die  Schnelligkeit, 
mit  welcher  sein  Instrument  wirkt,  einen  grossen  Werth  legt, 
wird  die  Annehmlichkeit,  mit  demselben  Instrumente  micii 
zugleich  die  Extraction  vornehmen  zu  können,    gar  nicht 
ln'sonders  hervorgehoben.   IIk  iiIiu cli  wiid  «  >  kl  u  ,  dass  man 
mit  l  nrecht  eine  ganze  Reihe  von  aiigcgchcuen  Operaliott^ 
methoden  und  Instrumenten,  zun  Theil  als  Vorl&nfer,  sunt 
Theil  als  Vorbilder  der  JBatt<2e2ocg»e*acben  Erfindung  an 
bezeichnen  pile^t.    Das  mi^ffov  des  EippocraieB,  der 
Almishdach  Avictima\,  die  grosse  Zahl  von  gezähnten  /  nigeii, 
welche  von  Rueffy  Solingen ,  Pntsseau,  Schurer,  Mesiiard, 
Stein  dem  älteren,  Fried  dem  älteren  und  dem  jüiigereip, 
Boiir^  CanqueH,  Dokm  zur  Extraction  des  Eo|ifie$  aadi 
der  Deeapitation  empfohlen  wurden,  ferner  die  ganze  Beihe 
Vorrichtungen,  welche  von  Coutoidy,  Ostamder,  Lauverjat, 
Uhfhoff,  Delpßchj  Erpmbfick  an  gewöhnlichiii  koitl/mgeu 
angebracht  wurden,  um  cmca  geringen  Grad  von  Conipres.<iun 
in  erreichen  und  endhch  die  „Volsella''  AssaUnCs  smd 
stamtitcb  hierher  in  rechnen.    Es  ist  jedoch  «ehr  leicht 
den  Nachweis  zu  fOhren,  dass  diese  simmtlichen  Instruroenle 
rüi'  einen  ganz  anderen  Zweck  erfunden  wurden,  und  in  ihrer 
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Torlialuii,  als  sie  nur  einigermaassen  mit  der  Erfindung 
.Bemdelocqw^i  in  Vergleicli  gezogeo  werden  kuimleii.  Uie 
cfinzige  BeMnaig,  in  wrieher  jene  tn  dieser  atehent  ^  die 
eDerAnge  interessante  Tliatsaehe,  dass  man  epMer  die  ^ 
Wendung  des  Keplialotriben  den  Indicationen  tmterorvhMte, 
welchen  wenigstens  eine  grosse  Anzahl  lier  crwühnten  fn- 
struniente  zu  genfigen  bestimmt  war.  (Vergl.  iiierüber  »i>ie 
EmbrjrotMasis  610.,  S.  4—14.) 

So  oft  man  auch  die  Orignudltlt  der  BauMoefm^nlm 
Erfindung  heslrilten  hat ,  so  hat  mau  ihm  doch  die  allgemeliie 
Anerkennung  seiner  hedeuleuden  Verdienste  niclit  nehmen 
können.  Mag  es  richtig  sein,  dass  er  die  Gefahren,  welche 
bei  Anwendung  der  PerfMratorien  nnd  scharAm  Haken  enl^ 
stellen,  übertrieben  hat«  %o  waren  do^  gvwiss  dfeseHien 
vorhanden  nnd  die  Bemühung?,  dieselben  z  u  uin^'ehen,  war 
durchaus  hei*echtigl  und  dankeuswerth.  Waren  die  lIofTnungen, 
welche  BaudeheptB  von  seinem  Instrumente  hegte,  etwas 
enthttsiasliscli,  so  ist  dieser  Enl^näiasmns  bei  dem  ao»^. 
gezeichneten  Erftdge,  weleher  den  ersM  Versneii  fcrOMe, 
gewiss  leicht  verzeihlich.  Und  wenn  schliesslich  sein  Instru- 
menl  nicht  den  Grad  dei*  Zweckmässigkeit  besass,  den  andere 
dorcfa  Tersdbuedene  Modilicatioiien  demselben  geben  oder  anefa 
in  geben  nur  versnebten,  so  bot  dodi  kein  morartheiblheier 
BeürtheOer  d^seften  die  Rlebtigkeit  des  Prindps  bi  semer 
Coiistrucliüii  uml  seine  praktische  Anwendbai  keit  beslritlen. 
In  Frankreich  liel  es  auch,  wie  es  scheint,  der  neueu  Uperations- 
melhode  nkdit  schwer,  sieb  in  die  PnoJs  Ebigmg  xn  Ter* 
schalRa.  Der  sciiaifen  Kridk  der  deotscben  Aebnrlshellbr 
gegenüber  war  dies  jedoch  nicht  der  Fall,  und  wh*  sind  jetst 
genölbigt,  den  knüsclien  Stimtnen,  welche  sich  für  und  v\ider 
die  liephalotripsie  erhoben,  unsere  Aufmerksamkeit  zuzuwenden. 
Der  Kampf  gegen  die  lUpbatotripsie  wm^e  in  Dentschhnid 
'  •  durch  die  Kritik  erMßiet,  welche  PapiuB  m  der  geroebis. 
dentscbeii  Ziulschr.  f.  (Jebk.,  Bd,  VI,  Hft  2,  Weimar  1831, 
S.  181  —  lüö  bekannt  niachle.  Hieran  schliesst  sich  die 
Betslfaeihing,  wetefae  in  den  Lelu^huchern  der  Gd>urtsbnlfe 
Ton  V.  jR'orfep,  Oiiander  d.  i.  und  Joerg  die  neue  fir- 
Umbmg  BdiMiMoc^M^s  fluid.  Wahrend  der  Erstere  sie  flait 
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mit  Stillschwcig<*n  übergeht,  Oslander  aber  dieselbe  ual 
ilurcbaus  uiibegrüutleteo  und  ia  (i«r  iiial  rücksicliiiiwf 
Worten  abfertigt»  so  btX  Jaerg  gurade  den  Fdiler  in  der 
Wirkung  des^  neuen  Inetniment«  iMTvorgehoben,  weleher  mi 
da  an  bis  b  die  neuesten  Zeiten  von  den  Gegners  der 
Kepbulolrip.sie  als  Ilauptwade  iu  iiireii  frucbllosen  Käinpteu 
beimlzl  worden  ist.  En  &oii  ituuiiich  bei  Atiieguu|$  des  Kpjihaio- 
tribes  üa  queren  fieckendurcbmesaer  der  äopftlunhoMMser  in 
der  Akhtung  des  gewdbnlich  am  meisten  wengkn  gmisn 
BechffndnrffhmesBers  vergrc^sert  und  so  der  Ko|it  aum  Pmdi- 
Iritt  durcb  das  Becken  um  so  ungeschickter  gemacht  werden. 
Ma^r  mir  an  liieseiii  Orte  gestattet  sein,  den  Kepbalotribeii 
gegen  diesen  Vorwurf,  wekben  zuai  Xbeil  aoibst  die  Verlecliter 
der  KDiAalolrinsifft  als  begrftndet  anarkannlen.  mil  weoMea 
Werten  xu  vertlieidigsn,  indem  kh  midi  auf  das  atAtBe,  «ai 
an  anderen  Orten  in  dieser  fiesiehung  ansgesprochen  ist,  was 
eine  vui  urllieilslose  Anschauung  der  Verbällnisse  ergiebl  mni 
die  praktische  Eil'abrung  in  vulb»tem  Maasse  bestätigt  h»L 

Wenn  man  den  Kepbalotribe  statt  im  queren  in  einem 
der  Mden  schrftgen  Becitendurohmesscr  anlegen  «Me,  so 
Wörde  die  so  gefiurchtete  Verlängerung  der  Koptturohmeaaer 
in  die  Richtung  des  anderen  schrägen  Durchmessers  fallen. 
Man  würde  ja  auch,  wenn  man  im  queren  Durchraes^sitT 
comprimirt  hätte,  durch  euie  sebr  einfache  ilrehung  des 
Instrumentes  den  etwa  teelingerten  Durchmesser  des  Ko|»fiBS 
in  den  schrägen  des  Beckens  bringen  Utanen.  Doch«  wmm 
wir  einmol  eine  Verlän^dnng  eines  Kopfdurekmessers  durck 
Compressiun  des  Kopfes  in  einem  anderen  anntibnuui  uiüs^teu, 
koiuUe  iiiesell»e  ja  antii  in  der  Uiciituug  dei*  Deckenacbäe 
erfolgen,  und  dies  würde  der  Weg  sein»  in  weichem  der  Kopf 
nicht  nur  durch  die  Gewalt  des  Instruments,  sondern  durch 
die  Krall  der  Contractionen  des  Uterus  und  die  liumlicbeo 
VerNUtaisse  des  Beckens  natnrgemäss  gewiesen  wiii'de.  Die 
eben  angedentefen  Verhältnisse  werden  in  allen  den  Fällen.* 
eiutrelen,  in  welciieu  der  Kopf  bei  der  Kompression  gleichsam 
die  Molle  einer  elastischen  Kugel  spielt,  deren  Resistent  in 
allen  Theilen  dieselbe  ist  Dieses  ist  aber  nun  bei  einem 
nwmalen  F6Uisk<^pfe  nicht  der  Fall  Vergegenwärtigen  wir 
uns,  dass  das  Gehun  dem  auf  die  Scbädelknocben  ausgeübten 
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Dnieke  weicht  «wi  mh  enUaeri,  dtte  die  SafaiiMkMMiieD  aadi 
In  die  enüeeite  SchSdelhfihle  hineiiidrtiigeii  and  die  deWmre 
Uofilmt.  deneelben  in  allen  Yerliätmseea  Mgt,  so  mtm 

*  nothvendig  eine  totale  Verkleinerung  des  Ko]  Ivolumeus  in  allen 
seinen  Durciiuiessern  ertoigen;  es  luüsstc  denn  sein,  das5  (man 
gestatte  mir  den  Vergleich)  aas  dem  ZusammendrActMQ  einer 
HidMiagel  keiae  Verlüeiiienng  ihrer  DartbmeMor  reniltine. 
Nim  säid  aber  die  FÜle,  in  fvclches  eise  Entfeenuig  des 
Gehirns  durch  die  Compressiou  des  Schädels  mittels  des 
Kepli cil')lrii>eii  ük  hl  erfolgt,  nicht  ganz  selten:  allt  in  ihre  Zahl 
191  besunders  durch  di€  in  den  neuusteu  Zeiten  angegebenen 
Regeln,  den  Schädel  vorfcMar  ta  perfoiireD  twd  demelhen  in 
ferachiedeaee  Duicfaneseem  tti  oenfmoiren,  noeb  liedeateml 
beedirtakt  werden.  Ha  jedodi  eim^  Mie  beaefarieben  eind, 
H(j  üiuss  mau  bemerken,  dai»s  io  ihnen  die  Extraction  dennoch 
vülitg  gelang,  indem  man  glcichniassig  cnie  V crläng^irung  der 
Kopfdurcbmesser  zwischen  den  BraKdMo  dea  Instrumeoita  lüa 
beoiMchlete,  Nack  aUem  Diesem  glaaben  w  MMmptee  an 
kdonen:  dass  dareh  Zusammenpresse  des  Rof»fia  unter  4^e> 
wdhnKclien  Verhältnissen  kein  «Hinderniss  für  die  Bttraction 
desselben  enisteiit.  Nicht  nnerwrihnt  darf  es  hier  bleiben, 
daas  man  die  eheo  erörterte  Frage  auch  dei'  ikantwortuug 
diircli  das  fix|iennMDt  onlemgen  iiat,  deren  Mitliieünng  ivir 
am  paaaendan  Orte  ans  rorbehrilea. 

D&e  ungOnsüge  Beurtbeilimg  der  neuMi  Erfindong  Inid  eine 
immer  weitere  Verbreitung.  Schwarzer,  GrenseTj  v.  Siehold  ' 
und  Bosshirt  sprachen  sich  gleichmässig  geg»;n  die  Kephalo- 
ti^sie  aus,  indem  sie  eine  Menge  von  Gefahren  hei  Anwendung  ' 
des  Kcfhalotrikcn  anBehmen  au  dürfini  ghiublan,  dem  Yer- 
ImBdensein  nicbt  einmal  durcii  das  Eiperiment  wahracMniidi 
gemacht  worden  war.  Stern  d.  J.  aUein  begrOndete  seinen 
so  filinaus  heftigen  und  Icidcnsclinfliu licn  Anf^ritl'  gegen  die 
kephalolripsie  aul  emc  gemachte  lieubuchtuug;  ein  Hhi^  jedoch 
auf  die  Sdulderong  seines  Falles  xeigl,  wie  wang  Berscbtigang 
dcraettie  für  die  hieraus  abgeleitelefi  ScMflsse  ümi  gab. 

Untenlessen  batlm  einife  Hfinner,  auf  dem  Beden  ge- 
sammelter  praktisclui  i^italuung  steinend,  die  Vfrtheidimiug 
der  Keplialolripsie  gegen  alle  Angrille  übernommen,  rhie  Ver- 
hreiUu^  in  die  Praxis  angebaut«  and  skh  so  um  die  ganae 
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Instrument)  <las  Prindp  der  ganzen  Baiidelocque  sehen  Er^ 
iuiüuiig  als  lidiüg  aoerluiQul  kalie,  wareu  es  besoaders  JSu^dk 
m  Aerin  md  Küüm  m  Bmb,  irakshe  bhI  wamakilmktm 
SÜHT  d»  osne  OpiMk«  m  HwMigHu  nd  Iva  fiWtfvMg 
in  Pmh  «mpirideii,  iadtm  sie  teftst  Merm  «Ü  ei— 
vom  besten  Erfol^p  ji^ekronten  und  sein-  nachaliiiiiinj^swerthen 
Bmpki  voraagiiigen.  Unter  üu*er  i>eauug  ersckenen  auch  dm 
fiBM  Bäk0  m  lüflMrtiüNmv  w«kl»  die  rar  nuilwiiliing 
jwhmiimiiwn  FlUe  lOher  beeeMAen  «od  m  wertfcele»,  Wk 
zählen  hierher  die  Dis^ert^ition  Unger's:  Perforatio  et  cejibalo- 
tl•|p^l.i  coiiaiae,  liuüiiae  1840;  ferner  die  Dissertation  EinUis: 
De  cephaiotripsia  ratioue  imprimift  babita  eepbalotriptorii 
BmHkhäqmkmi^  Bmäm  1840;  eeifie  db  Diaeegirtic« 
CWdM*»:  De  eqibektripeii  Bendiid  IM;  and  eadNcii  die 
Disserlaüün  Braubach's:  De  ceplialoiripsia  ac  iiiutatiouÜMiä^ 
qiias  etc.,  ßeroiiui  ib43. 

Wem  es  nun  auch  m  oben  angefel>eiieii  Gfflüdei 
HM  veraegt  iel,  asf  die  greeeeo  VerdiBaBle  Bm$tk*9  od 
Kaimi%  UM  die  Ldire  Mi  dv  lefihaietnpsie  nllMr  mt- 

jcugehen,  so  können  wir  es  doch  nicht  unterlassen,  die  von 
ibiieii  sowie  von  v.  Rügen  und  Schöüer  augrgebeneo  Modi- 
ftnertwmn  des  BoMddae^mkm  laetnuMte  faier  ift  emai 
(gBinePBr  ScMdegung  fik^fea  ni  basen. 

V*  iCMiyeii  oeecweBC  n  ov  geoMMC.  MweeMii  fieHeeflr* 
f.  Gehk.,  M  VI,  II.  2.  Weimar  1831,  S.  200  -204  eine 
von  ihm  ersujuuiiae  Eimiehtuug,  vermöge  deren  eine  gewölia*' 
Uche  äopflmge  jeder  leA  k  eami  iLoptetneMer  90&  fer- 
wenden  wwdeD  lifinMii»  Er  rannt  den  JLiUMb  eefeer  leagi 
die  Fenster,  *Teraeiid  die  Enden  der  Anne  mit  OeflkuHigw 
zur  Aulii  iliiiie  des  Schraubenappai'ates  und  hl  dem  ni'uin- 
Üfibm  Aruie  ausser  dem  unleren  Zapfen  uocli  einen  oberen, 
dem  weiblichen  aber  laeeer  den  dm  für  pm  imfewn  Zefitai 
heelaiMien  OefikmngeB  nodi  eine  obere,  die  fr  den  ebem 
Zapfen  bestimmt  ist.  Durch  letztere  Einrichtung  ennöglicbl 
er,  dass  1hi  .Schiit'däitng  na  unleren  Zapfen  die  Entfernung 
4»x  Lötlei«  die  bei  der  Jjoyfiaa^e  die  gewobabidie  ait,  bei 
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UrttniiiinH  in  obaran  iafHm  aber  batatend  bescMnbt  und 
nm  ZtHrtamm  dM  Kopfes  geeignet  wird  Der  BthrwA^ 

:ip|j;irat  ist  von  dem  von  Batidelocqtie  ausgegebenen  nicht 
wescuUicii  verschieden.  —  So  angenehm  es  sein  wüi^de,  jede 
gewöhnücfae  fti>|»fiHage  nach  fiedldmsa  ia  einen  Kepbabtnbeo 
ferwaadebi  la^taMii,  so  mAfMD  wir  docb  dar^  die  Be- 
■ibuDg,  dieses  la  erreiebMi,  ein  laslrament  «rhillMi,  wekbes 
einerseits  manche  der  gewöhnliehen  Kopfzango  noiliwriidi^^e 
Eigenschaften,  z.  £.  die  geeignete  hLOptkrüunnuiig  und  Lcichüg- 
k«it  vermiMBB  liset,  anderatbeik  aber  aiacb  den  Anforderuageii, 
wiekbe  HMD  ad  einen  aweekmiüig  eonaMirteD  Keftelattftea 
stallen  nniss,  niefat  ToUslIiidig  genngen  kann.  So  esigt  dem 
auch  das  liitgen'sche  Instnmuüil  /ii  kurze  LofTe],  /u  geringe 
Üeckeukruuniiiiii^  und  eine  ziemlich  luse  tieiestigung  des 
Scbraubeiiapparales.  üebrigeoe  lisal  sieb  dennoch  die  praktische 
AftwcndbariKeildesJnstraineata  darshaoanicblm  Abrede  ataUflay 
md  Verfiianer  enüdt  sdbei  ebM  von  ihin  mk  dsniMlben  aoa» 
gelührlr  Kcplialulrijisie,  wo  dasselbe  bis  zur  Extraction  seine 
VVu-ksauikeil  vulibtändig  bewährte.  Dieser  Fall  bietet  übrigen» 
noch  das  besondMe  Interesse,  dass  er  der  erste  k  Dealseb> 
kusd  ansgrfSbrle  in  sevi  etihnfiitf 

Die  ven  *Biieeft  an  dsm  Bamddocfu^Mhm  Instnanent 

angebrachten  Veränderungen  sind  genauer  in  deni  von  dem- 
üeibcü  lierausgegebcncn  Alla»  geljui  UliüUÜcher  AblHlduiigen, 
Berlin  1841,  S.  131 — 135  angegebeo  uudr  bestehen  weseuiUcb 
darin,  daas  das  Gewkbi  dsa  losttransnls  auf  4  Pid.  rednoirt, 
die  BeebeakrtaBHing  Terstirbt  und  den  Spitzen  der  Blltter 

ein  breites  Eude  gegeben  ist.  Durch  letztere  Einrichtung  wird, 
indem  die  Spitzen  beinahe  1  Zoll  breit  fest  aiieuiaiidei  slIiIu  sm  ii, 
dem  Abgleiten  des  Instruments  zweckiDässig  entgegengewirkt; 
dorcb  die  stftrkm  BeckenkrOmmung  aber  das  rifibtiups  Fasasn 
des  Kindskopfs  u  der  Fübrungsliaie  des  Beokens  nocb  mebr 
gesichert.  UriwesenlUchere,  aber  doch  nicbl  unwiUkonmMlie 
Verbesserungen  sind  das  Auliringeu  des  Biisch*scheu  Schlosses 
und  der  xwei  Haken  an  den  Grülea,  wekbe  das  teste  Fassen 
des  Instnunents  sebr  erieicbtem.  Daaa^  dnrcb  ibese  Modi- 
fioatienen  das  Bauddocque^tdm  Instmaaeni  wesantlMbe  Ver- 
besserungen erfuhr,  ist  nicht  zu  leugnen,  absr  eineslbdis 
werden  du.  durch  dieseliieu  er^tr«  bleu  Zwecke  nm'  in  un^üU- 
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iLomroenem  Naasse  erreicht ;  andemüieib  blieb  aber  von  Btisch 
ein  Hauptfibelstand  des  Bauddoequ^sthen  Instromeiits  hb- 
berücksichligl,  nämlich  die  Unbeqaeinlidikett  des'Scfaraiibeii- 

ajiji  ii  lU.  Die  Beseitigung  desselben  bildet  den  Zweck  der 
meisU.'ii  von  diesiT  Zeil  an  ^ciii achten  Modilicaüonen. 

SchöUer  machte  nach  der  in  ßraubach*s  Dissertaüan 
gegebenen  Bescfareibnng  die  von  Busch  nochmals  TersU^ 
BeelienkrQmininig  des  Instraments  am  Vieles  geringer,  Inden 
er  ganz  nditig  bemerttte,  dass  die  ebene  Fliehe  des  Kreni* 
beins  an  einem  rhachitiscfien  Becken  mit  eln«r  so  stariten 
Beckenknlmmung  sich  nicht  vereinhnrc.  Zujjlpich  findet  «t 
in  dieser  zu  starken  Beckenkrüinuiuug  und  ni  der  Kür/e  iU'V 
LMfel  den  Grund  dafär,  dass  das  Instrument  so  häufig  ab- 
gleite, nnd  hat  deshalb  die  Länge  der  Löffel  nodi  etwas 
▼ergrössert  Zur  Reduction  des  Gewichts  bat  er  den  Armen 
einen  üebcrzug  von  Holz  gegeben,  an  welchem  zugleich  die 
Hand  einen  festrn  Siril/i)unkt  besitzt,  nnd  ferner  die  F^ange 
des  rechten  Arms  etwas  beschrankt.  Die  wesentlichste  Ver- 
änderung besteht  endUch  in  einer  Modification  des  ScbraabeB- 
appamts.  Die  Kurbel ,  wekhe  bei  den  Drehnngen  notfawen^ 
stets  an  das^Querbett,  auf  welches  die  Kreis^de  gelagert 
wird,  anstossen  mnss,  ist  durch  einen  beweglichen  Hebel 
ersetzt.  Diese  Lmrichtuiv^^  besitzt  jedoch  nocli  iwinier  die 
ungünstige  Eigenschaft,  enien  ziemlich  bedeutenden  Haum 
seitlich  von  den  Branchen  des  Instruments  einzunehmen;  und 
tudem  geht  euie  nicht  unbedeutende  Menge  toh  Kraft  ▼er- 
lof«n,  welche  durch  die  doppelte  Hebelwirkung  der  Kurbel 
gewonnen  worden  war.  Wir  werden  sehen,  dass  die  Zweck- 
mässigkeit dieser  Einrichtung:  durch  eine  keineswegs  coin- 
pticirtere  ModiÜcaUon  des  Schraubcuapparates  weit  überiroflea 
werden  kann. 

Auch  KiHan*%  Nodificattonen,  welche  im  Organ  für  die 
gesammte  HeOkunde,  Bd.  U,  Hft.  2,  Bonn  1841,  S.  280<-2S7 

sich  beschrieben  finden,  bcrwecken  vorzugsweise  die  wn 
iSchöUer  bermkhiclitigte  lInbecfueniJi<  likeit  des  Sclirauhen- 
apparats.  Kilian  liat  die  Kurbel  so  gestellt,  dass  ihre  Be- 
wegungen über  die  Vonierfläcbe  des  Instruments  hinweg  von 
einer  Seite  zur  anderen  gehen.  Ausserdem  hat  er  die  Schraube 
dürr  h  einen  feingeeäfanlen  Stahlbogen  ersetzt  und  die  Bewegungen 
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der  KmM  nnttfllB  eins»  .Kanunnds  tod  sehr  Uekiem  Ovcb- 
neuer  aaf  den  gwifantee  Bogen  ftbertragen  laeeen.  Durefc 

diesen  Compressronsapparat  wird  allerdings  die  Unbequemlich- 
keit der  BaHdeloc(j[ne'schv  Eim  itliluiig  gehörig  veriuiedeu;  allem 
der  Stahibogen  nimnii  schon  einen  zu  weiten  Raum  ein,  wie 
fvir  denn  auch  der  Sthöüet'tdMa  Modificalk»  dieaen  Yorwiqf 
Üben  maeheB  mAmt  Die  übrigen  ModÜeationen,  Veratariiaiig 
der  Beckenkrümmung,  Anbringen  des  Kütan*^hm  Schlosses 
und  seitlicher  Hebelarnn'  sind  ittiuder  wedenüidi  und  zum  ^ 
Tbeii  üchon  von  Busch  angegebeik 

•  Ak  AbaebloBe  für  die  LeietuDgen  der  deulacben  GebMa*- 
hOh  aar  dem  Gebiele  der  EepbalotrqMie  bis  tom  Mire  1844 
'  müssen  wir  noch  ein  Schriftchen  erwähnen,  welches  die 
l^ehre  von  d^*r  Kei>ii^^lul^^p^ii*  mit  zu  >\erilivüilen  Beiträgen 
bereicherte,  als  dass  demselben  hier  nicht  einer  beaonderen 
EnvilHiinig  geaehelien  eoUte.  £»  iat  dieeee  J,  Qmj^t 
Dissertation:  De  eephalotripsia  Bmmd^hequii^  aMiis  sei  oIh 
servationibus^  Vratislaviae  1842.  Nach  einer  kurzen  historischen 
Einleitung  unJ  kiiizfr  Zurfn  kweisung  der  deni  InslruuieiUe 
von  Andern  gemachten  Vorwürfe,  giebi  uns  der  Verfasser  die 
firaftMong  fon  aeebs  in  der  Rreslauer  geburtaliöilliehen  Foli* 
UinUK  QBlor  der  Leilnig  von  BetiehUr  ausgeftUnion  KepMo- 
tripsien.  Wir  erwähnen,  dass  einnial  der  Tod  der  Mutter 
ertolgle  uud  üinTgehen  die  sonstigen  sehr  interessanten  Er- 
gebnisse jener  Beobachlungeu,  da  hieraus  die  spiter  auf  Grand 
derseiben  anfgesteliten  Lebren  binl&nglieli  klar  werden.  Von 
•den  anltiesteOlen  Indicalione«  iai  die  i^sendera  bemerkena- 
«erth,  dass;  wenn  eine  Frau  den  Kaiserschnitt  verweigert, 
auch  bei  lebeinh'ni  Kinde  sofort  zum  Keph.il»»(iiben  zu  greifen 
sei,  80  lange  die  Beschränkung  des  Beckens  (bis  m  2''  des 
lileinateo  DorcKmeseers)  überhaupt  die  MdglieKkeil  der  Ez- 
Iraetioa  beflbn  Ifieaae  (S.  K). 

Endlich  wird  ms  S.  97  m  drei  Sätzen  das  gans^e  Resume 
der  H<'obachtungen  in  sein  heslnmnter  Weise  ausgesprochen: 
1 )  Die  Sectio  caesarea  wird  zwar  durch  die  Kephalotripsie 
ttiebt  gana  UberflOsaig,  kann  aber  durch  tüeeelbe  bisweilen 
(wenn  der  kleinale  Dnrcfaineaaer  des  Beekens  noeh  2*^ — 27«* 
beträgt)  ▼erraieden  werden.  2)  Die  eingehe  Perforation  wird 

dorcb  die  Methode  ßuuddoeque  s  nicht  nur  nicht  unnütz, 
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sondern  vielmehr  wird  ifar  guter  Erfolg  nur  durch  nach- 
folgeiide  Aoweiidfiiig  doi  Ke^ifaaioliÜMii  imtenlAti^  nl  dit 
fixtniciion  gesichert  Bei  nadifolgeiidem  Kopfe  werie  jedoch 

jjusscikI  der  Kephalotrib  allein  angewendet,  3)  Auch  die 
Euibr}utomie  kann  durch  Aiiui  iiduhg  des  Kephiilolriben  be- 
echraiikt  werden,  iiMimn  dui^ch  deuseibeu  ein  eingekeilter 
Tbom  xosammengepreait  mid-  seia  fhacditnti  durch  da» 
Becken  ermöglicht  werdeo  kaan. 

Die  hier  ausgesprocbenen  Ansichten  sind  in  bald  grösserer, 
bald  geringerer  AiiMlrliiiiitii.'  von  den  Auloi Uaku  dti  lR•lit•^lelJ 
Zeiiea  ado|)liri  woi^den,  und  so  werden  wir  douielben  auch 
6ftm  begegoea,  uresliaib  mc  iiire  Kritik  ^ob  ?orbehalUa 
Jedeafalle  ist  ea  aber  afiüag,  auf  diese  Scfarlfl  ab  djijeaigw 
"  besonders  aufmerksam  zu  machen,  welche  jme  Anstcfaten 
zuerst  mit  Be>tnuuilhi^il  (Ui>hpraeh,  die  später  die  alli^enit^ia 
herrschenden  wurden  und  dann  für  das-  geose  Gehict  der 
Keplialotrifisie  aeae  Greaiea  sogea« 

Es  ist  übrigenB  erw^boBBawerüi,  dase  Caru9  uhom  m 
seinem  Lefarll^dle  der  Gyaftkologie,  3.  Aufl.,  2.111.,  Letpdg  188d, 
612  JJaudelocque's  Inslvnmiwl  lur  den  Zweck  am  mei^ieu 
entspi'cdieud  hält,  «einen  geölluetcn  Ku^t  noch  mehr  zu  zer- 
trADanem  uud  daaa  zugleich  ihn  herabittiiehcB,"  ohne  jedoch 
aSber  aof  den  berOhrtoi  Gegeaataad  eiaiagcfaea.  Und  ebanao 
spradi  sich  £tlkm  dafaia  aus,  dass  in  besonders  schwierigea 
Fällen  iiuüi  sich  von  der  vorausgeschickten  Perforation  Vot- 
iheilü  vcrspredicu  dürfe. 

£a  bedarf  jetit  nur  nach  ehier  fiberächüicheo  BetrachCoog 
der  jEntwidtahmgy  welche  Baudeloc^'i  Eifiadoag  m  ftanh- 
reich  erfuhr.  Bauddocque  selbst  wurde  aach  VeriUTeatichoag 
enici  neuen  Scliriü:  .Ahl  hroiement  de  la  tete  de  lenlanl  morl 
dauü  le  sein  de  ia  niere  cLc,  183.')*'  von  'der  Academic  de^ 
aciences  mit  einer  Medaille  von  2000  Frca.  im  Werthe  belohnt. 
Schon  an  Jahre  1836  koante  Saudehefue  ui  eina*  Brochfiire: 
„Da  la  e^balotripsie  saivie  de  rhistoire  etc.**  die  EMUang 

von  15  ausist  luiirleii  KephfdulriiJsien  vcroirenÜicheii.  Ausser 
Baudelocque  bat  Mi  h  Dubois  um  die  l:jiilulu'UH^  deriieueu 
Operation  ta  die  Pnuds  besondere  Verdienste  erworben;  er 
führte  ausser  fünf  in  den  von  Bauddoefm*  beachrkheon 
fQnbehn  Fällen  schon  einbagnifonan  noch  sehn  andere 
■ 
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Kephalolripsien  aus,  und  machte,  gestützt  auf  diese  so  reiche 
pralviische  Ertaliiung.  slbwa  lusuiiders  atif  die  VoiUirile  auf- 
merksam, weidie  durcli  Drehung  des  Instruments  und  wiedcr- 
MtflS  AnlegiD  demlben  in  ▼erectuedfliien  Durchmessern  enreieht 
werden-  kflanen  (vergL  die  Dnsertation  von  «/*«  C.  Malhr: 
„Meditationes  nonnullae  de  Kephalotomia ,  Hauniae  1836, 
S.  143  u.  f.").  Bei  dem  Mhrigrns  für  die  Mfittor  s»  lir  un- 
günstigen Kesuliai  der  berührten  25  Operationen  (es  starben 
9  MAtler)  ist  ee  nicbt  auffigdieod»  wenn  audi  in  Frankreich 
sich  ehaehie  Sthnnea,  wie  die  I>ugk^%  mid  Iforscm's,  gegen 
die  neue  Operation  erhoben.  Nachdem  jedoch  Bmtdelocqne 
noiJiinals  in  (iiniii  Memoire,  wolrhcs  er  184.'5  drT  Acad»Mnie 
zu  Paris  vorlegte,  die  seiner  Uperaüousniethode  gemachten 
Vorwärfe  wkleriegte  und  neue  secbsiehii  Fälle  mit  günstigerem 
Resohate  möffenflicbta,  nadidem  auch  Fe^eo»,  C%af%, 
Duhms f  CasMMK  md  JaequmM^  sieb  fttr  die  Kephalotripsie 
oikJaiüii,  so  k{»iiiilr»  man  wohl  die  Auln  ilinio  derselben  in 
.  die  lleihe  der  grl)riiucliiiclicn  geburtsiiültlichcu  üperaliooen 
aehon  damals  jiicht  mehr  hesweifehi.  Wir  Itthren  hier  nur 
noch  kons  iwei  kleinere  Jonmal-Notiifln  an,  weldie  besanders 
erwtimf  werden  mfiseen. 

i^tmzio  erzählt  in  den  Aim  d.  d'obstetrique,  Octohre  1843 
(vergl.  SclmüWs  Jahrb.  d.  ges.  Medicin,  Jahrg.  1844,  Bd.  42, 
&  1,  54),  dass  an  einer  rhaebiiischen  Person  die  Kephalo» 
tripsie  sweiKal  ausgef&brt  wurde,  und  swar  mit  dem  besten 
Erfolg,  trotz  vieler  Schwierigkeiten,  die  besonders  im  Aus- 
gleil«  II  des  Kopfes  bestanden,  hitercssant  ist  es,  dass  im 
sweiien  Fall  die  Perforation  der  Kephaiulripsie  vorausgeseluckl 
Würde.  —  Endlich  theilt  Chailly  in  den  Annal.  d'obstetri(}ue, 
April  184d,  S.  186  (rergL  Conatotf's  iahresber.  t  1843, 
Bd.  IT,  H.  3«  Eriangen  1844,  8.  408)  emen  sehr  interessanten 
Fall  mit,  in  welchem  dureh  Zertpielsehun^^  dos  ßriistkorbs 
nuUeis  des  KcphaloUiben  eine  veigebiicü  versuchte  Entbuidung 
rasdh  ToMeodet  wnrde. 

Wenn  wir  nnn  au^  hier  in  Betreff  der  nftheren  Aoa> 
Mrang  alles  Dessen,  was  die  französische  geburtshdlflicfae 
Literatur  auf  dem  <'.ebiete  der  Kephalotripsie  leistete,  auf 
andere  Schriften  verweisen  müssen,  so  wollen  wir  d  i  h  nicht 
«ntarlasaen»  der  besseren  Ueboraicbt  halber  die  Modilicalioneut 

■ 
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welche  von  framösitchen  Gebnrtalielftni  an  dem  Inetiimwntt 

Baudelocque^s  angebracht  wurden,  ktirz  hier  aaiufilfaraL 

EigeiiUiuniliche  Umgestallungen  des  Bauddoc^^w^beB 
Inslrumenls  veröffeullichte  Finizin  iu  deu  Auual.  d'obÄlelrique, 
Novbi.,  S.  203  (s.  Ca«Äfa«s  Jahresbericht,  2.  Jahrg., 
7.  Un.,  S.  449).  Meben  der  Reduetion  des  Gewichts  des 
ganzen  Inatnunents  und  besonders  der  Kurbel«  brachte  er  in 
dem  weiblichen  Arme  eme  Rdhre,  Tige,  an.  Dieselbe  seil 
einmal  als  Kupfbotirer  angewandt  werden,  dann  aber  auch 
die  gcfüixbU'tc  Verlängerung  der  K(i|i((lur(  hiiit  sser  viTliüten, 
und  scbliesslicli  als  Kop&ieher  dienen.  Weun  iii  der  Tbst 
durch  diese  Modificationen  die  angedoitelea  Zwecke  erreicht 
werden,  so  wOrde  die  Anerkennung  der  Autoritäten,'  weldhe 
nach  Finimo^B  Angabe  seinem  Instnunente'  xu  Tbeü  wurde, 
eine  verdiente  sein.  Doch  hei  der  Unniöglit4ikeit,  uns  dasselbe 
zu  klarer  Aubcliauung  zu  bringen,  utag  es  mir  gei»lattei  sein, 
den  Werth  seiner  Vorzüge  zu  l>ezweireln,  da  dasselbe  sich 
keine  weite  Verbreitung  Terschafil  zu  haben  scheint 

Femer  ist  ansuf Ähren,  dass  JDuhois,  sonel  aus  den 
Armamenlarinm  Lucinae  no?um  von  EiUdn^  Bonn  1856, 
Tab.  XLIV,  I  3  liervorgebt,  mit  dem  BaudelocqM* sehen 
<.uii)pr^ssiuusap[»aral  eine  Modilication  vornahm.  Er  ersetzt 
den  Schraubensluek  durch  eine  gegliederte  üette,  deren  Glieder 
dmxh  einen  Schlüssel  in  Bewegung  gesetzt  werden.  Auch 
ChaMy  gab  spater,  wie  wir  aus  BrainCs  Ldirbudie  der 
Geburtshülfe,  Wien  1857,  S.  865  enlnehmen,  eimn  neuen 
Conipressionsajjparat  an.  Li  v  erband  die  GrilTenden  mit  einem 
Lederhand  und  rollte  diese  mit  einem  Stellrade  aul  eme  Rolle 
auf.  Diese  so  einlache  EiuriclUung  würde  sicher  die  grösste 
Beachtung  verdienen,  wenn  man  sich  nicht  sagen  mässCe, 
dass  das  Lederband  schwerlich  eine  der  joiiiwendenden  Gewali 
entsprechende  Festigkeit  besitzen  kann.  Wihrend  so  Dubait 
und  Chailly  litöuiiiiti  &  in  ihren  Modifii  tiiunen  die  Uobequemlich- 
keil  des  Bauddocqueindim  Schraubenapparats  berücksichtigteu, 
hat  Cazeaux  vorzüglich  das  häufige  Abgleitendes  Instruments 
ins  Auge  gebest  und  durch  einige  Aenderungen  in  der  Cett* 
struction  dasselbe  zu  verhftten  gesucht  Diese  Modiftealionen 
sind  in  der  Gazette  MMicale  de  Paris,  1843,  Sw  581  mit- 
gelbeilt.   Nachdem  ein  Fall  erzäiili  ist,  in  welchem  Cazeaux 
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die  KtfibalotripMe  ap  emem  „noch  lelwodeo  aber  wahrscheinlich 
nicht  lebeosl&hlgen  Kinde**  verrichtete  und  die  Begründung 
der  Indication  kurz '  angegeben  ist,  wird  auf  das  von  allen 

Beobachtern  al»  sehr  häiifii;  LoiisUilii  le  Abgleiten  des  fnstniments 
bei  der  Exüaclion  aulmcrksum  gemacht.  Cazeaux  moclii  dies 
von  drei  Felilera  in  der  Construction  des  Instruments  ah- 
bän^.  Zuerst  ^ei  die  fiecJienkrOnunnng  zu  gering,  so  dasa 
der  hintere  Tbeil  des  .Kopfes  zwisdien  den  Branchen  wie  ein 
Kirschkern  zwischen  den  Fmgern  berau8go([iit>isclil  würde. 
Dies  sei  durch  Verstärkung  der  Beckeukruiniuuiig  zu  lieseili^en. 
Zweitens  seien  die  Luilel  nicht  ausgehöhlt,  sondern  glatt  und 
der  Kopf  gleite,  wenn  man  ihn  zerdrücke,  gegen  das  freie  Ende, 
da  hier  die  grössere  Entfernung  zwischen  den  Löffeln  sich 
befinde.  Da  man  nun,  om  dem  bstruroento  nicht  zn  viel 
Kraft  zu  nehmen,  die  LÖlTel  nicht  aushöhlen  dürfe,  so  habe 
er  in  gleicher  FJäihc  mit  drr  Ai  tinilation  scinoin  Ki'})halo- 
triben  eine  breitere  \N  idcrlügc  (enlahlure)  gegeben.  Un^ac  JbJ:- 
Weiterung  der  Articulationsstelle  erlaube  seitUche  Bewegungen, 
welche  durch  eine  Schraube  beliebig  regulirl  werden  könnteip, 
und  welche  der  Basis  der  Löffel  eine  weitere  Entfernung 
gäben,  als  die  am  oberen  Ende  derselben.  Endlich  habe 
er  noch  au  der  luneulläche  ^der  LöCrd  sciiaiio  6j>iizen  an- 
bringen lassen. 

Diese  sämnUlichen  ModÜlcationen,  mit  denen  Cazemix 
dem  Abgleiten  des  Kephalotriben  wirksam  begegnen  will,  würden 
wohl  kaum  ihrem  Zweck  entsprechen.  Ueber  die  allzustarke 
Beckcuknuuumng  hat  schon  AScÄöZ/^r  ein,  wie  uns  scheint,  wohl 
begriiiiilcies  Urlheü  gelallt.  Dass  dUti  du  ich  eine  grossere 
Kutferuimg  der  Löflei  an  ilirem  unleren  Ende  das  Abgleileu 
derselben  rerhütet  würde,  ist  nicht  klar;  viehnehr  könnte  es 
•ehernen,  als  ob  durch*  diese  Einrichtung  das  Abgleiten  gerade- 
begünstigt  würde,  indem  dann  beide  Löffel  ganz  parallel  an 
den  platlgedrückteu  Kupl  zu  hegen  kommen.  Die  scharfen 
Spitzeil,  welch*'  freilich  vsoiil  ziemlich  fest  m  dt  u  Kopf  ein- 
greifen würden  ,>  sind  aber  jedenTalis  dem  Emlührcu  des  In- 
struments, zumal  bei  engem  Becken  und  stark  contrahirtera  . 
.Uterus,  sowie  dem  Abnehmen  desselben  vor  vollendeter  £z- 
traction  so  hinderlich,  dass  sie  wohl  als  durchaus  unpraktisch 
bezeichnet  weiden  müssen. 
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Es  ist  jp!zt  nur  noch  die  Erfiiuhing  van  Hueveth  /u 
bei  iHiren,  die  zwar  eigeoÜicL  nicht  dem  Capitel  der  Kepbalo- 

^  tripsie  untergeordnet  werden  darf,  aber  schon  deshalb  «ich 
unserer  Beachtung  nicht  entliehen  kann,  weil  ^  ihr  gelaogca 
ist,  gegen  die  KephäJotripsie  mit  einigem  Erfolg  In  die 
Schi  .Ulken  zu  treten.  —  Im  Archiv  de  la  Med.  holge,  1842, 
Septeiiibre,  S.  164  und  in  Journ.  de  \a  Sociele  de  Me<1.  pral. 
de  Montpellier  i  1842,  Decbr.,  S.  162  beschreibt  van  Huevel 
die  von  «ihm  erfondene  Zangensäge,  Forceps-scie.  Da  eino 
genaue  Beschreibung  des  Instruments  wohl  nicht  einmal  atu- 
reichen  wOrde,  um  ein  klares  Bild  ▼on  dem  Hechantsnraa 
desselben  zn  geben,  so  mag  iiier  nui*  d^s  Princip  desselben 
kurz  seine  Besprechung  Jitidcn. 

Der  Erfinder  construirte  sein  luslruinetit  in  der  Absicht, 
den  Kopf  durch  eine  äettenaige,  welche  tonerhalh  aweier 
Zangenlölfel  denselben  umfassen  soll,  in  zwei  Segmente  wa 
theilen  und  «o  seine  Durchmesser  zu  Terklemem  und  seinea 
Durchtritt  durch  beschränkte  Beckenverhällnisse  zu  ermöglichen. 
Zunäciisl  niuss  man  zugeslehen,  dass  der  Zweck  der  EnlbirnuDg 
durch  diese  Operationsnierhode  vollständig  erreicht  wird ,  aber 
auf  einem  weit  umstandlichei^n  Wege,  als  dieses  durch  alle 
Methoden  der  Perforation,  die  Kepbaiotripsie  eingeschloaseD, 
geschieht.  Eine  weniger  leicht  zu  beantwortende  Frage  ist  die, 
in  wie  weit  durch  die  neue  Äb  liiodi  die  KopfduiM  binesser 
verkleinert  werden?  Zunäciist  ergiebt  sich  klar,  dass  mir  ein 
Kopfdurdimesser  durchgreirend  verkleinert  werden  kann,  umi 
zwar  der,  welcher  auf  dem  Blittelpimkt  des  abgesagten  Kugel- 
Segments  senkrecht  steht  Um  deshalb  die  Verkleinerung  des 
Kopfdurchmessers  in  der  Richtung  der  Conjugata  zu  erreidien, 

'müssen  die  Zangeiinrme  der  Art  während  des  Sägens  gesenkt 
bleiben,  dass  die  Säge  auch  in  der  Tiiai  in  der  zur  Ebene 
des  Beckeneingangs  senkrecht  stehenden  Richtung  wirkt  Ein 
einfacher  Blick  auf  diese  Verhältnisse  wird  lehren,  dass  bei 
der  Schwierigkeit,  die  Zangenarme  so  weit  gesenkt  zu  erhalten, 
schon  die  Verkflrzung  der  Kopfdurchraesser  in  der  Richtung 
der  Conjugata  keine  bedeutende  sein  wird.  Wenn  mnu  N\(  ifer 
in  Erwägung  zieht,  wie  gross  die  Fläche  eines  Kugelsegnients 
sein  muss,  welches  eine  einigermaassen  gegen  den  Kugel- 
durchmesser erhebliche  Höhe  besitzt,  so  wird  die  Verkleinenmg 
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der  DurdunesMr  des  Kopfes  ttberhaapt  nielit  sehr  bedeutend 

sein  kniiiR'ii.  Der  goriiitre  Vortheil,  der  fibrigens  in  dieser 
Beziehung  rni'irlii  werden  mag,  wird  durch  eiiie  Zald  von 
gewichtigen  Nacheilen  wieder  ausgeglichen.  Es  geht  der 
bedeutende  Vortheil  Terloren,  welchen  die  Eothiniung  durch 
eine  kleinere  PerforatioosöBnung  hietet,  dass  nämlich  durch 
die  Kraft  der  Wehen  oder  eines^ooropritnirenden  Instruments 
die  Rundung  des  Kopfes  zugespitzt  und  derselbe  so  zum 
Durchtritt  geeignet  wird;  denn  die  erwähnten  Rrfdlc  werden 
nur  eine  unbedeutende  Wirkung  auf  die  eckig  gewordenen 
Formen  austthen;  und  wenn  diese  Wirkung  etwas  stärker 
würde,  so  könnten  leicht  Gefahren  für  die  Weichth^ile  der 
Mutter  entstehen.  Die  Zange  selbst  bietet  fTir  die  Extraction 
in  Ver*j:Ieich  mit  den  gewöhnlichen  i^ojit/angen  dui  <  haus^  keine 
Vortheile.  Das  Einzige  steht  fest,  dass  nach  geschehener 
Ezcerebratiun  mit  der  Forceps-scic  der  Wirksamkeit  des 
scharfen  Hakens  ein  weites  Feld  eröffnet  wird,  in  dessen 
Beschränktmg  wir  doch  das  grösste  Verdienst  der  Baude' 
locque'%chew  Krfindung  kennen  gelernt  haben.  Dass  zudem 
die  Compli(  «lo  Mci  liatiisinus,  welcher  ein  eignes  Studium 
fordert,  und  der  liioure  Preis  des  Instrujnents  seiner  Ver- 
breitung hindernd  in  den  Weg  treten,  ist  ein  wenig  bedauer- 
liches Ereigniss;  um  so  auflallender  ist  es,  dass  dasselbe  seinen 
Weg  selbst  über  die  Grenzen  Belgiens  hinaus  gefunden  und 
in  einer  niclit  unliedeutenden  Ausdehnung  den  Gebrauch  des 
Kejfh  ilod  ilicii  ve  rdrängt  hat.  Es  spricht  allerdings  diese  Er- 
scheinung zwar  für  die  praktii>che  Anwendbarkeit  der  Forceps-scic 
und  es  ist  ein  tböridites  Unternehmen,  dieselbe  leugnen  zu 
wollen;  allein  wir  wollten  durch  unsere  Betrachtung  nur  dar- 
thun,  dass  die  Verkleinerung  der  Kopfdurcbmesser  auf  eine 
weit  bequemere  und  gefahrlosere  Weise  und  in  weit  grösserem 
Maassstabe  erreicht  werde,  als  durch  die  Anwendung  der 
Forceps-scie. 

(Schlass  folgt.) 
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Jiokitarukyi  Ueber  den  Uterui  nnd  seine  Flexionen. 

DU  y«g|B«liMrtioii'  dM  ütenia  elA^r  JtiBffrmii  wd  Smm  41^ 
«•Ib«  Miliielimftade  VaginAlgewdlb«  wild  dnreh  ein«  Xhiplieatttr 
der  Y^jbUk  gebildet,  woreii  de«  onten  Ende  dea  0l«m  «elbel 
Theil  nimat.  Sobald  wie  der  Uteme  eor  Vagiu  g«v#fd«a  iel^ 
icblttgi  eieli  dieee  riagevm ,  ftberwieg«Bd*Jedoob  ver»  «sd  kiatea 
wm  dea  imtefe  Sede  dee  Uteroa  Mek  eoAvirta»  ao  deaa  der  Ul«r«a 
In  die  Vagin»  eisgeatHlpt  eraeheiot.  Vom  ateigt  die  DuplieMr 
minder  boeh  ela  hinten  nnd  iat  mitleekerem  Bindegewebe  befeatigt. 
Deabnlb  itt  die  vordere  Lippe  der  Vnglanlpertio«  dicker  n&d  dna 
8ekeidengew91be  aiiekler  and  die  verdem  Lippe  steht  «aaeavinB 
tiefer.  Nnek  wledeiholten  Qebniten  vatiiert  aieh  dte  8#hlilb 
dieser  Yeraohiedeakeiten«  Anl  Itarehaehnitten  von  Oebinnfifttein 
jnnger  Individuen  aiebt  nnn,  dnaa  die  Yegina,  nncbden  ala  die 
dna  GewSlbe  bildende  Dnplieninr  gebildet  hat,  aieb  in  den  IXieraa 
fbrtaetat  Die  Sehleimhant  der  Tagina  wird  an  der  diofcen 
aehwieligen  SeUaimbaat  dea  CerriSy  dte  »nakttUtoe  Sahieht  fnigt 
ihr  nnd  verlinft  «her  dem  Gervia  £n  die  Fleladnnaaae  dee  Utama- 
klirpara.  Eine  sweita,  ftnaaere»  loekara»  araakaliie  Liasenfaaef^ 
aobtokt  der  Yagiaa  geht  dagegen  nicht  in  gadaehte  Dnidiaatnr 
ein,  aondern  atreieht  aber  aie  anaaen  fort  nnd  webt  aieh  oben 
der  Haaae  dea  Utemafc9rpera  ein.  Bei  reiferen  nnd  aehwwcer 
geweaenen  GebKrmtlttem  iit  awiaelien  dar  aehwieligen  ftahlaiaikaat 
dea  Uteraaeervis  nnd  Jener  mnakalftran  ItingeAfiuaraah&eht  aiAa 
reiebliehere  ütemamaaae  eingeaehaitet,  welehe  unten  in  der 
vorderen  Lippe  der  Vaginalportioa  deato  dentlleber  angeapltat 
endet,  Je  mehr  die  Dnptioatar  veratrichen  ist.  Die  Yerkfiraiing 
der  mnaknlKran  Längen^eracliicht  veratirkt  die  EinatBIpnny  das 
Utama  in  die  Seheide.  —  In  der  Yocderaeite  dae  Utaraa  üHt 
—  bei  asqniaiter  Anabildnng  der  Uaakelbinden  > —  daa  rmie 
Matterbaad  an  awei  mnakalSaen  Binden  anaeSnander}  die  obenn 
Sieaaea  am  Faadna  anaammen,  die  unteren  treten  unter  ein«m 
Winkel  in  der  Cbgend  daa  innaren  Muttarmuadea  auaanman,  so 
daaa  von  diesen  vier  Binden, an  der  Yorderaeite  dea  UtemakSrpeca 
ein  etwa  rautenfSrmigea  Feld  begrenat  wird.  An  die  Yereinigviga- 
stelle  der  anteren  Biadea  atSaat  aa  eolehen  Gebirmttttata  «ine 
l^S***  breite  Binde  ia  Oaatalt  elae«  Bogeaa,  deaaen  Sialea  aXehet 
dea  Seitaurandea  dea  Cervis  herab  an  die  Yagina  treten  und  aiah 
aa^  deraelben  aoabreiten.  Diese  Faseikela  Sairen  and  vergrdeaam 
beaonders  die  DnpUoatnren.  Auf  der  Hintaraeite  dea  Ütetaa  aatat 
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doli  die  ibw  d«ii  FvüdM  mnt  di«  Hintomlle  1iliiiLb«rslaig«nd« 
Biada  «iafiMli  ttbar  de»C«nrix  io  dia  Vagina  fort,  odar  aagahas 
mach  Yom  £ftda  diasar  Binda  io  dar  Oagaod  dai  iBoataB  Mottar* 
mondaa  iwai  Sire^feo  «otaf  BIMonf  aiaaa  ftpitabogaoa  oodh  dar 
»  Yogin». 

Dia  dia  ScUaimhoiit  «daa  Carriz  bUdaoda  diabia  itorra, 
m&ehtiga  nnd  «a  dar  bintarao  Wand  marklieb  dickara  Binda- 
gawabanoMa  tatst  oiabt  am  innarao  HottaroiiiBda  ab|  landam 
oratraakt  alah^-dflBoar  wardand*  auf  dao  Utaroikl^rpar  lart'  Dias 
Btorra  Sirotmo  bildat  das  Tiigar  dar  Haasa  dai  UtaroakSrpara 
vad  dia  OmodUga  aawar  Bormalao  «ofrael&tan  Holtong  «od  ist 
bai  dao  Flaxiooaa  waaaotUeb  batbailigt 

£•  «oU  biar  ladigliab  tob  Ante-  und  Batraftazionen  und 
•olehen,  die  niobt  ia  iniaorao  potbologtaabaB  SottlndaB  bagrftadai 
aiad,  dio  Rede  aaia» 

Dialaflaxioa  aaeh  vom  uud  hintea  ftUt  immer  in  die  Gagaad 
daa  inneren  Muttermunde«,  du  wo  die  starre  Bindegewebsmasse 
sieb  Terjängt  und  als  subwuküses  Biadegewebe  dir  öelileimbauk 
das  Uterus  auftritt.  Nur  selten  kommen  Flexioaaa  am  Cerrix 
Tor.  Es  findet  sich  stets  das  Bindegewabsairatnm  mbider  dicht, 
gelockert,  erschlafft,  dünner,  ja  wohl  spurlos  verschwunden. 
Deshalb  ist  die  Anteflexion  ungleich  häufiger  und  in  geringeren 
Graden,  oder  si?  wird  zur  Knickung  (Infractio) ,  die  Retroflection 
seltener,  aber  öfter  in  höheren  Graden,  wird  aber  scltf  rter  zur 
Knitkiinc^  Dio  Äntetlexion  kommt  ferner  aui  gewühnlichsten 
um  juugfrauürhrn  llt«*ni8  vor  odor  ist  doch  angen<icheinlich  in 
keinem  Zusaiium  nh m^e  mit  einem  Puerperinni ,  die  RetrotU  x i  "n 
dagej2;on  erci^'nct  »ich  fast  nur  nach  wiederholtem  Tuerperium 
(Abortiifl)  liuU  steht  mit  dieaem  in  einem  weaentlicben  Zu- 
sammenhange. 

(AUg.  Wiener  medU.  Zettuog,  No.  17,  1869.) 


Fsrelota;  Uabar  dia  Entatabaag  der  Utaraafiaxioaao« 

Nach  Yoransschicknng  der  bereits  früher  vom  Verf.  ver- 
öffentlichten Untersuchungen  über  denselben  Gegenstand  und 
fiochmallgar  Bestätigung  darcb  aaaa  ErfafaroBgaa  faaat  Varl,  oai 
Beblaaa  aaiaar  Arball  dia  Hanptpunkta  dabin  lOiaBiBiaa,  daaa  dia 
Aotaflaxiaa  aiabr  aia  maebaaiacbaa,  als  aia  orgaaisabaa  PbSaamaa 
lai,  aas  folgaadaa  GrUadaa:  1)  Aa  dar  KaiokoagastaUa  fiadat 
aiab  kaiae  primSra  VarMadamag  daa  Gawabaa;  S)  bloasa  Draak- 
TarbUtaltsai  abgasabaa  tob  wlrkliabaa  GaaafaiHUitaB,  arsaagaa 
kslaa  Aatallaziaaaa,  aoadara  bdabataas  BatroflaaloBaa;  8)  dia 
FUllaagaa  da.r  Btasa  oad  .daa  Baetama  badiagaa,  wia  moa  ilab 
aa  dar  Laiaba  azparimaataU  fibanaagaa  kaaa»  baatiiaaita  Orts- 
▼arttadaraagaa  doi  Utoraa ;  i)  diaaa  OrUTeriadanagaa  liad  aiobt 


Digitized  by  Google 


31Ö  ZXI.  NotiMa  SM  der  Journal -Literatur. 

meltr  la  gleicher  Weise  8i9gticb,  wesQ  der  Küiper  dee  Uten» 
und  namenilich  der  Fundiii  deurelben  in  einar  gfewitMü 
und  in  einer  gewiesen  Ebene  festgestellt  ist;  vielmehr  knan  «sa 
sieh  dnreh  l^flnstUebe  Ffillnng  der  HantbUse  fib^nengen,  dnas  in 
dem  ileasse  der  wnelisenden  iEnsdehnnng  ihrer  Waadimgett  der 
Uteras  eine  stärkere  Krßmmnng  odeveine  wirkliche  Binbiegnog 
erffthrt;  6)  hei  nrsprfinglicher  VerkUnrang  des  einen  latcnlen 
Ligaments  findst  man  in  der  Kindheit  nnr  seitliebe  Dietocntfee 
nnd  Uterele  Inflexion ,  bei  Personen  jenseits  der  Pnbertdt  nngieich 
Anteflezionen;  6)  die  Anteflezion  dndet  sieh  hinflger  bei  aomnleB, 
dieRetroflexion  beipathologisohenZnstftndea  derUtemswandvagsB. 

Ans  diesen  Betrachtungen  ist  mancher  Schlnss  llir  die  Therapie 
SQ  liehen,  nftmlieh;  1)  In  der  Oesehidite  der  Flexionen  llset  sieh 
eine  Periode  der  blossen  Pridisposition,  eise  der  einfachen 
Flexion  nnd  eine  der  mit  verschiedenen  Entcnndtingsprocessen 
eomplieirten  Flexion  unterscheiden;  2)  die  Pridisposition  wird 
h&n6g  durch  partielle  Periionitisformen  gegeben,  welche  anter  « 
kolikartigen  Zutällen  auftrittj  nnd  sie  ist  durch  frühzeitige  Auf- 
merksatnkeit  wenigstens  sehr  zn  mildern;  3)  lange  Retention  dea 
Harnes  nnd  der  FKknlstoflTc  lic'günstigt  die  Ausbildung  der  Flexios 
besondert  sur  Zeit  der  Menstruation,  des  Puerperiums  etc.  und 
ist  daher  sorgfältig  za  vermeiden;  4)  Vergrösserui\gen  des  Uteras, 
Bumnl  wenn  sie  mit  Erschlaflnng'cn  des  Uterus  verbunden  sind, 
können   sehr   schnell  die  Flexion   steigern  und  die  IteseitJfran^ 
derselben  z.  B.  hei  cliroTiiscIior  Endometritis  kann  dieselbe  beträrlu- 
lli-li  mildern,  daher  «  n\::;il;!;r^'tf'  ITeberwachuncr  f^or  menstruali^n 
und  puerpernlon  Zeiten,  antijililügi^tiThf  Behandlung  der  üteru« 
cntarrhe  iiiid   derjl.;   5)  eine  vollstuDd i^T  F-?e?'»Mti<]rnng'  der  Ante- 
flexiun  bcheuit  höchst  zweifelhaft,  wahrend  sie  bei  der  Ketroflexion 
versucht  werden  kann;  G)  wenn  die  Flexion  sich  mit  coosecutivf'n 
Processen,  namentlich  Endo-  und  Perimetritis  verbindet,  so  isi 
eine   anhaltende   nnd   sorgfältige  Localbehandlung  nothwendig. 
Kndometritis  lässt  sich  dadurch  beseitigen;  Perinietritis  dagegen 
erzeugt  Adhäsioneu  des  Uterus,   die  je  langer,   desto  mehr  die 
Flexion  stabilireu  und  die  Besäcrung  der  iStellung  des  Organ» 
hindern. 

(Allg.  Wiener  med.  Zeitung,  No.  4,  5,  6,  1859.) 


Virehow:  Ueber  die  Flexionen  des  Uterus. 

Verf.  stallt  einige  Angaben  von  BokUmtk^  als  irrig  dar. 
Atrophie  an  der  Knieknngsstelle  ist  nach  V.  nicht  primSr  nnd 
essentiell,  denn  bei  Antellexion  jngendUeher  nnd  jnngfrftnlieher 
Snbjeete  wird  anweilen  nicht  die  mindeste  Veiindonuig  der 
Utnmswand  gefnnden.  £rst  di«  Menitmallon,  das  Pnerporinm, 
die  Aborte »  die  Catarrhe  bringen  gnwSh&Uoh  die  Yarladamgen 
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mit  sich.  Allordings  begünstigen  die  Zustande  von  ÄMoi  liu!  und 
Atonic  die  Flexiooeo,  aber  bedarf  daau  immer  noch  äusserer 
ii^inwirkungoD. 

Ferner  ist  dio  ana lumische  Beschreibung  des  Uterus,  wie 
sie  Ii.  gicbt,  uiulit  in  allen  Punkten  richtig,  iiameutUch  icunu  die 
Schleimhaut  des  Uteruöbaläeä  niclit  callös  genannt  werden,  denn 
•ie  ift  hier  relativ  dünn,  wenn  gleich  im  Corpu»  noch  dünner, 
sie  tteUt  auch  im  Cervix  ein  sehr  sellenreichcs,  mehr  dem 
OrittUlation^gewebe  als  dem  Callas  vergleichbares  Gewebe  dar. 
Dm  fibroQiwkiiUr«  Gewebe  des  Uteme  iadet  sich  sowohl  in 
Corpus  olfl  im  CoUam  uteri,  entblltfm  Oorpue  mehr  MmkelfAeera  . 
ood  Geftue,  im  Collum  mehr  fihrSiee  Biadegewebe.  Oeges  die 
Bcbleimbeut  %n  nehmen  die  MuihelfMem  an  beiden  Orten  «b  nnd 
es  findet  lieh  ein  dentlichee,  siemllch  derbee,  eher  im  normalen 
Smetande  keineewegee  diefcee,  aobmakSees  Stimtnm. 
(AUg.  Wiener  media.  Zeitung,  No.  Sl,  1869.) 


xxn. 

Literatur. 

Morphologie  der  menschlichen  Na b u  1  s  c hn u  r  v o  n  L.  A, 
S' eugeb  auer.  Mit  xwei  Tafelu  Abbildgo.  Breslau,  bei  Acr/«, 
1868.  8.   S.  80. 

Bei  den  bisher  widersprechenden  Angaben  über  die  Bildung 
und  die  näheren  Gestaltverhültnisse  der  Nabelschnur  ist  die  auf 

umfassende  und  iftTiaue  Stadien  den  Verf.  gegründete  Arbeit  von 
ti;rnsscfn  Werth  \ind  Interesse.  Sie  trhVt  nicht  nur  zur  Beseitigung 
und  Aufklärung  falscher  Anschauunj^en  bei,  iondem  liefert  aucb 
einige  neue  überraschende  Kcsnhale. 

lieber  die  Weite  der  Nabelgefässe  fand  sich,  das«  in  den 
meisten  tallcu  souuh!  die  Arterien  als  die  Veno  gegen  den 
iVuciitkucheu  hin  weiter  werden,  zuweilen  lil<  ilit  die  gleiche 
W^cite  tu  der  ganzen  Länge,  selten  ist  die  Weite  bedeutender 
am  Kinde;  das  mittlere  Drittheil  der  Nabelschnur  hat  üft*»r  eine 
geringere  Weite  als  die  beiden  Enddritthcile,  auch  komnien  au 
den  verschiedensten  Stellen  Verengungen  vor.  Diu  beiden  Aiturien 
sind  entweder  von  fast  gleicher  Stärke  oder  in  der  grösseren 
Zahl  der  i  alle  die  rechte  unbedeutend  stärker;  die  Stärke  beträgt 
durchschnittlich  4%  Millim.  bei  jeder,  steigt  aber  gegen  den 
Frucbtkuchen  um  1'/»  Millim.  mehr.  Die  Nabelvene  hat  einen 
durchschnittlichen  Durchmesser  von  d^/^^  MUUm.  und  erweitert 
lieb  gu^cu  den  Fruchtkuchen  um  1' Vss  Millim«  Die  beiden  Arterien 
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vereinipen  sich  bei  ihrem  Eintritte  in  den  Fraehtkacken  rejrel- 
iriiis.si;^  erst  zu  einem  Staniine  und  dann  Tersweig^cn  sie  pich,  ra- 
wellen  schicken  aber  schon  vorher  beide  Arterien,  meiat  nur  die 
eine ,  Seitenzweige  ab. 

Die  sogonannlea  falsehett  Nabelf ehnttilcDOtea  eiad  meist Oeflw 
ichUDgen  der  einen  oder  anderen  oder  beider  Arteiinn»  kffehit 
«elten  der  Vene,  Anabnehtnngen  der  OefXetwSndo  tfiidaa  dabei 
aber  faat  niemaU  itatt 

Die  Schraube  der  Spiralwindongen  geht  Toni  Kinde  aaa  nad 
anertt,  auf  die  obere  Fliehe  der  Nabeltohaar  geaehea,  aar  liafcaa 
Seite  hemm  naoh  anften  (linke  gewottden),  aeltaer  aaigefcehtt 
(rechte  gewunden).  Hanehe  Schnüre  haben  aber  aoeh  gar  keiae 
Spiral  Windung  (in  160  FXHen  waren  114  linke,  89  reekta,  7  gar 
nicht  gewunden).  Suwetlen  iat  eine  Strecke  gerade  alae  aadeic 
gewunden  und  beaondera  findet  man  diee  In  FXlIea»  wo  die  Nrfbel- 
acknur  um  Klndeethelle  geeclilungen  war  (ta  IM  Ftllaa  SO  Ifal). 
Auch  kommt  ee  Tor»  daia  an  dertelben  Nabelechaar  die  Wladnag 
bald  rechte,  dann  link«  und  umgekehrt  Tcrl&ufl.  Die  Zahl  der 
Windungen  Tariirt  aueeerordentUch  von  V4—  V«       ^0  and  dO 
Wiadoogen; 'im  Ganzen  hernchen  die  echwachgedrehten  Nabel- 
sohnfire  vor,  und  die  Windungen  werden  gegen  den  Fruchtkucbeii 
hin  meiflt  länger.   Die  Zahl  der  Windungen  steht  in  keinem  Ver» 
hältnisse  zur  LUnge  der  Nabelschnur;  eine  Norinzahl  der  Windungen 
liest  sich  überhaupt  nicht  aufstellen.  Die  beste  Art,  die  Windaogea 
an  der  Nabelschnur  zu  studiren,  ist,  wenn  man  nach  Entleening 
des   Rlntcs   die»   Gertü3so   aufbläst.     Dieses    Experiment  erklärt 
gleichzeitig  den  eigentlichen  (^mnd  der  gewundenen  Form  dieses 
Urganea.    I>ie  frr<j^)»tero  .Spannuijg  der  gefüllten  Gefässo  veranlasst 
die  Drehung  uwd   du  das  rniura  der  Vene  grösser  ist  als  das 
der  beiden  Ait-  iion  ziisamnu  11   rrpnnmmon,  so  trachtet  sich  die 
gefüllte  Veii  "  -^t^iilver  zu  dehnen,  tnuss  sich  dnbr?  nbpr,  weil  sit 
mit  den  Arterien  zusamuM-nii^ewachsen  ist,   kriinmien,    fie  Eieht 
die  Arterien  nach  und  es  tnu^^  sich  nun  eiutt  Spirale  Mlden^  in 
welcher  säiuiutliche  Gefiisso   litufen  und  die  ganeo  ^Sabelachnur 
dreht  «ich  mit.    Die  Vene   liegt  dabei  noihweudig  centrifugal. 
Es  drelien  sich  also  wedci  die  Arterien  um  die  Vene,  noeh  um- 
gekehrt, sondern  «ämnUHche  OefKaae  drehen  sich  gemeinschaftlich 
ohne  Aufgabe  ihrer  gegenseitigen  Stellung  in  der  Spirale.  An 
einer  nicht  aufgeblasenen  oder  injicirten  Nabelschnur  kann  man 
das  Verhalten  nicht  erkennen.  Ana  diesem  Besnltato  ergiebt  sich 
gleiohzeitig,  dass  die  Arterien  niekl  Üager  afnd ,  als  die  Vene, 
sondern  umgekehrt,  was  Verf.  auch  durch  direete'  MetsungeD 
nacbweiet.  Er  Ihad  dIeTeae  etwa  am  %  Uager  ab  die  Arterien 
and  diene  wieder  um  etwa  Vr  lüngor  i>1^  die  ganae  Mab^Mmar. 

Auf  die  Form  der  S|»iralea  Kfiimmuag  ist  eiaeetheila  das  ' 
stitkere  Ueberwiegea  des  Lumene  der  Yene'Qber  das  der  Arterien, 
anderseits  das  stitige  oder  unterbrochene  Mebeaeiaaadeiüegea 
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der  Arterien  von  Einiliiss,  Je  stärker  die  Vene  ist,  je  nHher  an 
oiuander  und  je  gleichmüssiger  die  Aitciien  liegen,  destq  zahl- 
reicher und  gleichmftssi^er  die  Windungen.  Durch  die  Ab- 
weichangen  dieserVerhältnisse  entstehen  die  angleichen  Windungen, 
die  Bich4ung  und  da«  Pfliitui  derselben.  Die  häufiger  Torkomniende 
llnkigewimdeae  Spiral«  erU&rt  Verf.  dmdurob,  daes  nicht  allein 
die  Arterien  mehr  in  der  Biehtnng  nach  rechte  oben ,  die  Vena 
nach  linke  nnten  in  den  Kabelcanal  traten,  «ondeni  aneh  die 
rechte  Arterie  meist  etSrker  iet  al«  die  linke ,  bei  roebtegawondener 
Spirale  fand  er  die  linke  Arterie  etSrker.  Mit  der  eraten  Windung 
tat  aber  die  Spirale  dea  ganaea  Nabelstrangee  beatimmt. 

Die  Spirale  kommt  alimftlig  iii  Stande  nnd  awar  bildet  eie 
aleb  banpteSeblleb  an  der  Zeit  der  Sehwangereebaffti  in  waloher 
der  Embiyo  In  seinem  Waaear  eine  ToUstKndlge  freie  Beweglich- 
kalt  besitat.  Das  üeberwiegen  des  Blntdniekas  In  der  NabelYcne 
fiber.dea  Blatdmck  In  dea  Kabelartarien  dreht  die  Nabelsohnnr 
'  aad  den  aa  ihr  bawegUeh  sitteaden  Embryo  mit;  so  dass  ia  der 
Regel  die  spirale  Form  der  Nabelsehnar  etwa  Ia  der  sweitea 
mifte  des  dritten  Monates  an  einer  bestimmten  bleibandea  Form 
gelangt.  .Je  beweglicher  der  Embryo,  also  besonders  wenn  er 
bei  hoch  im  Grande  sitaendem  Frachtknchen  freier  berabhSag^, 
desto  früher  und  sahlreieher  bilden  sich  die  Windaageai  welche 
aber  auch  bei  Placenta  praevia,  freilich  dürftiger,  ausgebildet 
werden.  Mit  dem  Ende  des  dritten  Monates  hört  jedoch  dae 
Bestreben  der  Nabelvene,  sich  stKrker  als  die  Arterie  auszudehnen, 
nocli  nicht  auf,  der  Kmbryo  wird  aber  in  Folge  seines  Wachs- 
thninea  und  der  relntrvcn  Abnahme  des  FrnchtwafserH  immer 
mehr  p;chiudert ,  der  ijj)irulc  durch  eigene  Drehung  zu  fo)g«>ij, 
und  nun  sucht  sich  das  Missverhältniss  im  lilutdrucke  dadurch 
nn«zi!jrloichen ,  dn««?  die  Nabelschnur  sich  um  den  Embryo  herum 
oder  »ber  in  pirfi  splb'st  irn<<nrii inenschlingt.  Die  Nabelschnur 
bleibt  nicht  mehr  orerade  gestreckt,  sondern  nimmt  zuerst  eine 
Kreisbofrenform  an,  diese  geht  in  die  Form  einer  oftenen  Schlinge 
über,  umkreist  in  dieäcr  Gestalt  den  festliegenden  Embryo 
und  legt  sich  luietst  in  Gestalt  einer  spiralen  Schlinge  um  den- 
selben herum.  Der  Zeitraum  dieser  IJinschliii^uag  scheiut  nilt 
dem  Eniie  des  vierten  Monates  abziiscliliesscn.  Nach  den  vor» 
handeneu  statistischen  Angaben  sollen  Umschlingungen  um  den 
Hals  des  Kindes  am  häuügsten,  auf  je  5  —  6  Rinder  eia  Mal  vor- 
kemmen,  jedenfalls  sind  aber  Umschlingungen  am  den  Bnmpf 
and  die  Extremit&ten  mindestens  ebenso  aabireiob,  nur  kommen 
sie  bei  dar  Oabart  aloht  so  oft  aar  Beobaohtnng,  weil  die  Sobltaga 
sieh  wibrand  das  Darahtretens  des  Kindes  laicht  abatreifsa  kann. 
Attf  die  Zahl  dar  Umsabltngungen  kommt  es  aicbt  aa,  da  je  aaeh 
den  gttastigea  Umständen  derselbe  Vorgang  sioh  öfter  wieder*  _ 
holen  kaaa.  Meist  faad  man  jedoch  aar  eiafaehe  oder  doppelte 
Unseblingungen  am  den  Hals,  drei-  and  Tiarfacba  sind  aaeh 
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iroch  ziemlich  häufig,  die  sieben-,  acht-  und  neanfAclien,  kit 
jetzt  beobachtet  äiud,  gehören  zu  den  grösstaa  SalteakaitM. 
Liegt  der  Embryo  nun  schon  eo  fest,  d«M  die  N*bell«faniur  Mte* 
Körpertheile  nlobt  mehr  nmeehtiiigeii  k«iio,  lo  idum  mUk  die 
Nttbelsohnur  in  iich  aelbet  saMinmoiisebliiii^eD ,  etw»  ^wie 
elattiieher  CyUnder^  den  man  tu  atark  um  ««iB«  Aolm  drakt 
Die  to  saaammenffeeöblniigene  Nabebokanr  atellt  aledaan  aiaaB 
KnXiiel  von  Seklingen  dajr,  welcher  In  dem  Banma  awiacliea  dar 
Vordereeite  dea  Kindel  and  der  dieaer  gegeaaberliegand«n£ih5kte- 
wand  gelagert  eraebeint. 

Der  Kataen  der  apiralen  Windnngen  beatebl  in  ainar  glaiek» 
mllaalgen  Cironlation  dea  Blntea,  in  einer  grSaaeren  Daknnnga- 
fi^|igkeit  dea  Orgaoea  bei  Zermngen,  anck  aahfttsaB  aia  w«kl 
▼or  Dmek,  ▼erbüten  YotAlle  der  Nabelachnnr. 

Anaaer  dieaen  pbyalolaglacben  Oeataittmgaforman  dar  Nabal- 
aaluror  aind  noch  einige  pathologiache  Yariatllten  niber  ra  ba* 
trachten.  Ba  giebt  nimlioh  asek  patbologiaeba  Xoraionaa  nnd 
patbologiadie  Umaeblingongen. 

Die  ersteren  bestehen  in  einer  an  alarken  paaaiTaD  Torsion 
der  Nabelachnnr ,  wobei  die  ZusAmmendrebung  totalf  partiell  and 
doppelt  partiell  aein  kann.  Die  NabeUchnurgefässo  werden  dadurch 
verengt  odergans  verschlossen.  Die  totale  und  die  auf  eine  eio2«lne 
Stelle  beaebrilnkte  partiolle  Torsion,  entateben  beide  in  Folge 
kreisförmiger  oder  besser  trichterförmiger  Rotationen  der  gansen 
Nabelschnur  mit  sammt  dem  Embryo  nm  die  Achse  der  Eih&hle, 
die  doppelt  partielle  Torsion  dagegen  dadurch,  daBs  sich  die  2U- 
ßammetigekniiulto  Nabelschnur  bei  Verharren  des  Embryo  in  seiner 
Lage  eine  Anzahl  von  Malen  um  die  ihro  beiden  Endpunkte  mit 
einander  verbindende  Linie  herumschwenkt.  J^ic  Zeit  für  solche 
Torsionen  ist  nieist  vom  Ende  dritten  bis  Ende  des  sech^sten 
Monatf»«!,  nur  ausnahmsweise  bilden  sie  sich  auch  nocb  apüter. 
Krank litilLn  nnd  Tod  des  Embryo  sind  die  Folgen. 

Die  pathulogisciien  Umschling  im  ;j:lu  treten  in  Folge  stärkerer 
und  plötzlicher  Bewegungen  des  Fütuü  und  der  Nabels chuur  au^ 
wenn  die  Nabelschnur  ^utuilig  günstig  dazu  liegt,  und  wenn  die 
Behlingen  weit  und  lose  sind,  streifen  sie  sich  gelegentlich  auch 
wieder  ab.  Ks  konuiit  dabei  aber  auch  heftigen  Zuscbmiruu^'i:ü 
und  Abschoürungen.  Schlüpft  da«  Kind  mit  seinem  Körper  durch 
eine  an  ihrer  Basis'  gedrehte  Schlinge  der  Nabclscbutir  gänalich 
bindorch,  so  entsteht  der  wahre  Nabelschnurknoten. 

Daa  mSehten  etwa  die  HauptsKtae  aein,  welche  dar  Verf.  mit 
bbaracugendar  Klarheit  vorträgt  nnd  beweiat.  Glaicbaaitig  lat 
eine  reiche  fremde  nnd  eigene  Caaolatlk  beigegeban  nnd  frttbara 
'falaehe  Anaiobten  werden  aacbgemXaa  berichtigt.  Auf  awai  Tafeln 
finden  wir  SB  inatmctire  Abbildungen.  Dia  Arbeit  iat  daa  ein» 
gebenden  Studiuma  aebr  werth  und  regt  au  waitaren  Unter» 
aucbungen  an.  C» 
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Uaber  die  narbenfthnltehwi  Stoeifim  in  der  flenl 
dee  Baachea,  der  Brüste  und  der  Oberscheukel 
bei  Sdiwangeren  und  Entbundenen. 

* 

Es  iii  eiM  bekaimie  Ereebeiniiiig,  dass  skh  im  Verlaufe 

der  Schwangerschaft  bei  den  meisten  Fraii»  ii  eigenlhümliche 
narbenähnliche  Streifen  au  denjenigen  Stellen  der  Haut,  welche 
die  atärksle  Dehiuuig  tu  erleiden  babee,  ausbiUeD  und  oioii 
d«r  Geburt  «eh  swar  m  ibran  Aneehen  verSiidera,  aber 
oicbt  wieder  TerscbwuideD.  Die  Aniiehteo  der  Terecbiedenea 
Beobachter  über  die  Zeil  der  Entstehung,  die  Häufigkeit,  die 
Iknieutung  und  andere  Eigerilhüiiiliilikr-itfu  »lu^rr  Slrt'ifea 
weichen  jedoch  so  wesenlhch  von  einander  ah,  dass  es  der 
Melle  werib  eracbeint«  auf  dieses  oiclit  wnnebtige  Zeichee 
«Oer  besleheoden  ued  ehentandenee  Scbwangerscbell  etim 
genauer  einzugeben  und  tu  weiteren  Beebnebtuogen ,  welche 
zur  richtigen  Wüitliguiig  üiehüs  Zeichena  führen  werden, 
aulzulorJern. 

Zunächst  fand  ich  die  Veranlassung  tu  den  falye'^^e 
Zeilen  in  der  zum  Theü  irrthnmlicben  Deutung  der  genannlee 
Sttreifi»  In  dem  Tortrefflicben  Uandbuche  der  geriohUichee 
Medicin  von  Johmm  Ludwig  Casper,  Berlin  18ö8,  wo  es 
iin  zweiten,  tlcin  biologischen  Theile,  norilich  heisst:  S.  199, 
27,  5,  „Die  schillernden,  oft,  ja  gewöhnlich  oiehr  oder 
weniger  sonimersprossenariig  pigmeutirten,  durch  Zerwiaaung 
des  ild^^ib''6clisa  Netzes  entalebeeden  Herben  an  dv 
Bencfahent  fehlen  zwar  nloht  in  forgerAchten  Sdwyenyr- 
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scbaflt'n  wogen  der  nun  schon  erfolgten  bedeutenderen  Aus- 
dehnung' der  Bauchwandung,  eben  deshalb  abei  können  sie  als 
diagnostisches  Zeiclieii  für  die  ersten  Monate  der  Schwanger- 
Schaft  nocb  gar  nicht  benutzt  werden,  weO  sie  dann  noch 
fehlen.  Der  Einwand,  welcher  von  der  Thataacbe  entnomiDen, 
daas  eben  solche  Narben  auch  bei  anderartigeo  Ausdeiiiiiiiigei 
der  Decken  z.  D.  I»ei  Bauch- (Eierstocks-)  Wassersüchten  u.  s.  w. 
vorkommen,  ist  an  sich  ganz  richtig,  verliert  aber  für  die 
Beurtheilung  gerichtlicher  Schwangerschafts-  und  namentlich 
^burtsAUe  seine  Sohirfe,  wie  unten  (§.  d7)  gezei^  wate 
ifud.  Ahar  aoah  dicee  Niilieo  vancliwMen  a»eh  4ar  €Mm 
Scbwongerscban.  niemals  wieder,  folglich  kann  ihr  Befünd  in 
einer  wiederlioUen  Scbwaagerschaft  nicht  das  zur  Zeit  lieslehen 
einer  solchen  beweisen;"  —  ferner  §.  37,  S.  242,  243,  ISo.  ä, 
wo  die  dauernden  Kennzeichen  einer  überstandencn  Gebort 
besprochen  werden:  ^Gani  ähnliches  (nämlich  dass  das  Zeiches 
nach  der  Nfederknnft  sich  nicbt  wieder  vAllig  verüeri),  gift 
von  den  schillernden,  sominersprossenähnlichen  Narben  in  den 
BaiiclHlecken,  am  meisten  in  der  Inguinalgegend ,  die  gleich- 
falls schon  oben  erwälmt  sind  (§.  27,  S.  \^)  und  die  uietuals 
wieder  nach  der  (ersten)  Geburt  gana  spurloa  TeracbwiiMiaB. 
Sie  sind  oft  so  isolut,  dass  man  sie  ftflden  kann,  oft  bedefiMi 
«6  dagegen  reihenartig  den  ganzen  Unterbaucb  und  sind  an 
den  frischen  l^eichcn  not  Ii  sehr  auflalleml  sichtbar.  Vor  Jahren 
habe  ich  in  grosser  Ausdehnung  m\  den  syphilitischen  kranken 
in  der  Weiberstation  unserer  Chahte  Beobaclilungen  anch 
dieses  Zekbens  angestellt  und  kann  versiehem,  dass  ich  mich 
nicht  ein  eimiges  Mal  geirrt  habe,  wenn  ich  nach  dem  Befunde 
amh  nur  weniger  derartiger  Narhen  eine  vorangegangene 
Geburt  und  heim  gänzhchen  Fehlen  derselben  d^s  Gegenlheil 
diagnosücirtc,  virobei  zu  erwigen,  dass  diese  liederlichen 
Mefttlichen  Dirnen  nicht  das  geringste  Interesse  hatten,  mil 
der  Wahrheit  mrAckiuhaken.  Dasselbe  habe  ich  in  der 
geriehtlicben  Praxis  bestStigt  geftmden.  Mun  whd  eingswendel, 
dass  Zei li'i.s.^ung  des  MalpighCschen  Netzes,  die  diese 
Narl>eid>il<lung  veraiilasst,  ilberhaupt  nur  vun  der  grossen 
Ausdehnung  der  Baucbbaut  herrühre,  also  auch  hei  /tnder- 
arttgen  Banchanschwfilnigieii  vorkomme,  z.  B.  bei  UydroYarinm, 
bodtntandem  Ascilea  e,  &  w.   Allein  die  Mehrzahl  der  wdb^ 
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lieben  Subjf'cte«  die  Oegtmtaiid  gmbtfiritlicher  Unfeersttchung 
«r  sweifidluft  gimwAnie  Od>iirt  werihiii,  sind  jageMUHm 
Personen,  bei  denen  die  genannten  und  ähnliche  Hranlih^iMii 
•kbt  vorioHnmen  und  seihst  älteren  ist  nicht  zu  ver- 
gessrn,  (lass  eiiimnl  vorhandene  Eier^du  kswiis^prsticht,  he*- 
deuiende  Milz-,  Leberansehneliungen  und  dergleichen  eine 
grosse  ftanclMHcdiiinwig  bewirkende  Krankheiten  selten  eder 
nie  iHader  an  grOndlieli  beseiligC  werden,  um  die  Baididecfeetf 
wieder  einsinken  zu  lassen,  wie  dies  naeh  Aosslossni^  de# 
Flucht  der  Fall  ist.  Vom  praktischen  Slaiulpfinkte  nho  ver- 
liert dieser  Einwand  seinen  Werth  itnd  l)li^ii)t  dieses  vor- 
treiniche  Zeichen  bestehe«,  dessen  Mangel  nnr  eine  Geburt 
naeh  den  ersten  SchwattgerscbaftamonatcD,  in  weAehen  die 
Baiiehdeeken  neob  nickt  sehr  aosgedebRl  gewesen,  nk^t  be- 
wmen  kami.^ 

Wir  sehen  um  den  antreffthrten  Stellen,  dAss  Caspei'  vn\m 
«ehr  grossrii  NVcrlh  aul  die  Sü'eden  der  Hant  legt,  dass  er, 
wie  er  sagt,  dartlber  in  grosser  AuadehmHig  UMarsoehangen 
angestellt  nnd  aksb  weder  bei  diesen  noeh  in  seiner  geHchts- 
imlidien  Praxis  jemals 'in  seinem  abgegebenen  Uvtbdie  geiänsebf 
bsbe.  Da  imn  hei  der  grossen  Verl>n»itiitiu  des  6>^>7?er'scben 
Handhiiclies  \u  li'  Aerztf»  und  Gericlitj^äivt«'  ^ich  durcli  eine  so 
zuversichtiicite  Sprache  veriühren  lassen  w«  rdeti,  gleichfalls  ihr 
Ijribei  in  der  angegebeneii  Weise  s«  Ibmiiilireiit  da  sie  niehs 
die  Geiegcnbdt  haben  oder  sich  die  Mfihe  nicht  geben,  die 
BiditigkeU  des  Aasspmehes  tu  prOAm,  se  will  lob  Tmncheny 
nach  fremden  und  eigenen  ßeohaclitUDgen,  den  Gegenstand 
in  sein  rechtes  Licht  zu  stellen. 

Zur  klareren  Lebersieht  stelle  ich  folgende  Sütae  anf: 

1)  Die  genannten  Streifen  der  Hent  des  Bauches  hüden 
wA  m  sehr  t ersdnedener  Ausdebuting  bei  der  grissM  Zebl 
der  Sfbwangeren  aua.  Sie  ersdieinen  sehr  sellew  Ibereits  hl 
der  ersten  Hälfte  der  Schwangersciiatl,  oft  erst  im  letzten 
oder  vorletzten  Monate. 

2)  iSie  nehmen  bald  nacli  der  Gntbindang  em  anderes 
Anaeben  an,  veracbwinden  aber  niobt  wieder  vlUig. 

d)  In  debt  wettigen  Fitten  bildsn  sie  sieh  wibrsnd 
der  Schwangerschaft  gar  nicht,  und  selbst  hei  wiederholten 

SSchwangerbchailei)  ist.suweilea  Keine  ^^pui  von  ihnen  zu  hndeu. 
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4)  Sie  iiiUeu  &ich  zaweüia  erst  bei  der  zweiten  oder 
dnOflo  ScfawBRgersakaa,  od«r  m»  Streite  koaunoi  am 

5)  Die  Streifen  entstehen  aocb  in  Folge  TertefaiedoMr 

KrankbeitPii ,  bei  welclieü  eine  «scbadic  uitci  bedeutende  Aus- 
dekiuiig  der  Haut  slalUmdeL  Sokiie  Ikratikheiteu  mit  Streilea 
liMBieo  wcbi  hU$  bei  &Umn,  Mmdem  «wb  M  jH^dlid» 
fodivitoa  v«r,  w«khe  iwsht  woU  fi^ggutind  geridiliicillich« 
Untersucbuiig  werden  kfimeB. 

6)  Di«'  ganz  ähnlichen  Streifen  auf  eleu  i{ni>h'ii  und  ii«T 
vorderen  l'iäcbe  dar  Oberscbeukei,  aucli  wohl  au  noch  aiidemt 
Sl^lleo  dtf  Kiepen,  wie  HinlnriiacJMyi,  Wadeft,  verdieMi  ii 
denaelbeft  Grade  untere  Beaekung,  wie  die  auf  denBaucMeckefti 

Ad  1.  Die  genannten  Streifen  der  Haut  des  Bauches  bilden 
gicli  in  heiii  u'i  bthiedeuer  xVuhdelinung  hei  der  gros-^U  u  Zahl 
der  Schwangeren  aus.  Sie  ereclieioen  sehr  selien  bereits  m 
der  eralen  HUfte  dei^  Schvaogencliaft,  eft  erst  im  JelitM 
oder  vorletilen  Menale. 

lü  diesem  Satze  stimme  ich  im  Allgemeinen  mit  den 
von  Casper  aufgeslelileu  Aiigaheu  übereiu.  Ich  besitze  seit 
emer  fieilM  veu  Jahren  genaue  Notizen  über  sänimlüGbe 
Sehweagere,  d«  während  meiner  Leitung  der  Embiodimga- 
anatall  in  der  Charite  au  Berlin  und  der  fintMaduigascWe 
in  Leipzig  aufgenommen  worileii  sind  iiiid  iiube  keine  Gelegen- 
heit versäumt,  bei  den  (Jnleisüchuugsiihungen  meine.  Schüler 
und  Schülerinnen  auch  auf  den  Mangel,  das  Vorhandenseia 
Ittd  die  £igeiitfaOndicblieil  der  narhenflbnliekm  Streifen  au^ 
merkaam  lu  machen.  Als  Geaarointreeullat  ergiebl  sieh  aua 
meinen  Beobachtungen,  dass  unter  100  Fällen  die  Streifen 
etwa  VO  Mal  vorkommen.  Die  (jiUersuchuugeu  m  Enthmduu^ 
enalaiten  werden  leider  nieiai  erst  hei  Schwangeren  in  dm 
letalen  Moanlea  vorgenonmcn  und  deshalh  hin  ich  nicht  an 
Stande,  m  einem  näheren  Zahienverhftltniaae  die  Zeit  anzugebeut 
wann  sich  zuerst  die  Streifen  hilden.  Nur  soviel  steht  mir 
ertahrungsgemäss  auch  aus  memer  Phvatpraxis  fest,  dass  in 
der  eraten  UilUte  der  erateo  Schwaiigerachaft  die  Streita 
entweder  fehlen  oder  ao  eiuein  leralreut  eich  finden,  dais 
aie  leicht  ibereehen  werden  können.  Brat  mt^  der  HtMe 
zeigen  sie  sieb  reichlicher  und  werden  erst  mit  dem  7.  und 
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S.  Monaie  nagfeidiaft.  Sm  «od  meist  lieailicli  regelmdsng 
imgeleKl,  so  ilass  sie  etwa  coneeatrisdi  an  eiMii  tfktelinmkl 
gelagert  ersdMioen,  der  sich  ongeftlir  1^ — «Hier,  den 

Nabel  in  der  Mitlelliiiip  des  Bauches  l)etindet.  Oft  heschreiben 
sie  aber  auch  nur  einen  nach  oben  offenen  Halbkn  ih  oder 
sie  sind  mebrfadi  unregelmiaäg,  auch  ungleicb  m  den  beides 
Seiten,  je  nach  der  Aasdehnong  des  fiauohee,  eniwiokelt. 

In  der  Litemtnr,  besondors  der  neneren,  finden  wir 
ungefähr  dieselben  Angaben,  jedoch  nicht  mit  der  gehuiigen 
Unterscheidung  der  Eigenlhümiichkeiten  der  Streifen.  Schon 
Boederer  (Elementa  «Iis  obstetrieiae,  Götling.  1753,  S.  5d, 
§.  119,  d)  giflfcft  eine  gute  Notix,  iadeoi  er  aafil:  „Poet  pcrtMi 
ifoidem  abdomeo  expanann  mrana  contnhlfMr,  nihitendBiia 
pauHsper  exj);u)sum  leinanet,  atque  variis  in  iocis  lineolis 
albicantibus,  quasi  iefibus  cicatrtruli»  dislinguittir,  loca,  ubi 
oHn  mgae  foerant,  deBignantiftma.*'  J.  B,  0$iainder  (fiandb. 
d.  EntbindungBktmat,  2.  Avil.,  Tfibingen  1839,  Uli  1,  a  8M} 
fceeobreibt  sie:  „Farbige  Strefftm  der  Baaddiawt  und  der 
"Schenke!  kommen  bei  einzelnen  Siliwangerschaften  bahl  fi  ülier, 
bald  später  vor  und  sind  viel  bedeutend,  üei  einigen  bekommt 
die  Baochbaul  dae  Anaeban,  ala  ob  aie  nut  Gewalt  «nahiaodar 
getogen  wflre  lind  dOnner  aelieuiende,  r5tUi<^,  btSidiclie 
toder  briiunliebe  Streifen  laufen  m  Menge  senkrecht  über  den 
schwangeren  Leib  herab  und  ?eriiiehren  si(!h  n)il  der  Grösse 
des  Leibes.  Nach  der  Niederkunft  lassen  sie  oft  die  Bauch- 
iMut  in  einem  hiaalichen,  brftmifa'ch  runsliehen  Zaatand  wariktk/^ 
Aehnlich  sprechen  aich  Über  das  Voriiandenaein  der  Streifen 
auf  dem  Bauche  aus:  Baudelocque  (AnL  s.  Entbk.,  fibers. 
von  Meckel,  2.  Aufl.,  Leipz.  1791,  Bd.  1,  S.  238),  Burns 
(Grunds.  d.Gehiirlsh.,  übers,  von  K ölpin,  f^lHi'm  1820.  S.  r>2^), 
Bmmmi  (Midwif.  edit  of  WmlUr,  p.  167,  a.  BlumM, 
▼orlea.  Über  Gelnirteh.,  Obera.  von  CoUmanni  Le^mg  1S86, 
S.  247),  Chailly  (Trail^  pralique  de  lart  des  accouch., 
Faiis  1842,  p.  B5).  Cazeaim  (Traite  de  l'arJ  des  accouch., 
4.  edit.,  Paris  1853,  p.  128),  Ed,  C.  v.  Siehold  (Lelu-buoh 
der  GebnrtahAlfe,  2.  Aufl.,  Braunaebweig  1854,  &  69),  Bm^ 
hnm  (Zeichenlelire  der  Gebort^Alfe  n.  a.  w.«  Bonn  1 844,  S.  199), 
Krause  (die  Theorie  n.  Praxis  der  Gebiirtshülfe,  Berlin  1853, 
Tb.  1,  S.  180),  /Skanzcni  (Lelu-buch  der  GeburUbüite,  2.  AuH, 
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Wien  1 854^ ,  1 15),  dar  iie  in  der  fiegel  bei  Erstgefchwäa^eria 
in  viel  imsgtdeliMrw  MMeM  T«rig»fiuNleii  liabco  wil,  all 
bd  FfMüD,  die  bereite  geborea  buttM,  weil  bei  ielilef^n  4k 

Bauclidecken  schlaffer  und  nachgiebiger  Bind  und  die  voii  tkr 
ersten  Sciiv\tni^eiMiiall  übrig  gebliebenen  ZernMSiiUii«:eij  lh«il- 
weise  durc-b  fri^ii  altgelagerles  Gewebe  erselzl  wurÜHi;  — 
Hohl  (LeMucb  der  Gebvliiiätfi,  läpug  Mi) 
erwjyHü  die  Slraita  dee  BaMbee  mir  gant  beiliufig ;  Bramm 
(LtluliHcb  der  Geburtsbulle,  Wien  1857,  S.  94;  tla^egen 
betidtieiU  sie  sebr  genau,  jSpiegeiöe) y  (Lebrb.  der  Getiuj  uh., 
JUbr  18Ö8,  S.  46,  79),  \rh  selbst  (kJio.  Vorträge  über  G«-  . 
bartabfUle,  Beiian  Um,  &  lia,  mi)  bebe«  «e  gleidilatti 
«ofttbrliab  bewbHsbfe,  ebenee  gebt  M^mfomäry  (Aa  m- 
pufeiliüii  ot  tliü  jsigub  iiml  sympiouis  of  pregnancy,  2.  edil« 
ifOndon  IbOG,  p.  58«^)  weiliäuUger  aul'  ein. 

Alacb  diesen  zienilich  übereinstimmenden  Angaben  uuler- 
llegt  keimi  2wetfel»  dm  die  MrbaDäboliebeD  S^km^ 
BiucMNHit  die  Regel  bHden  für  di»  ScbivMi^erscball,  w  flndai 
aber  niebt  j;i'iiiiu<  iiil  •  Angaben  ül>er  das  nuinerisclie  \erbällni>< 
deb  \  ürbandeus»einä  nt)erbaupt  oder  über  die  Z>:ii  des  erstell 
übraobeiuens  wäbivud  der  Scliwai^(ei«GbafL  icb  fübre  m 
(a.  id$7):  «einaalae  aolalebe«  adiott  in  fIMkn  MonaK 

die  naiiiteR  erst  un  neuitea  und  aebelMi  MonMe;"  JBramm 
(a.  a.  0.)  sagt:  „sie  bilden  sieb  erst  in  der  zweiten  Hülfle 
^er  Scliwangerscbaft;'*  Montgomery  (S.  585);  „die  Üaucb^ 
alreiÜMi  bddeo  aieb  iuweUeo  sohoo  im  sechsieB  oder  sieben lat 
Meaate,  kb  glaube  aber,  daaa  die«  selteo  adi;**  £^[n$^Mar^ 
S.  79:  „die  Streifen  bilden  aich  bei  firstgesciiwbigilrlett  in  dar 
zweiten  IJairie  der  S<  h\vnn^ei'schaft."  Biruöaum  (a.  a.  0.  S.  200) 
sagtf  die  2^eU  ibier  Kuit»iebung  sei  sebr  unbc^lininU,  seilen 
Enden  aie  aicb  erst  in  den  ieUien  swei  bia  drei  Meiiaias, 
fbenao  aalten  vor  dam  Ablauf  der  errten  Hälfte  der  Snhuiagag 
scbaft  ein.   Mehr  Notizen  Habe  ich  niebi  finden  kdnnen. 

Ad  2.   Sie  nclinu-n  l>>iM  nach  der  Kntbindun^  eui  anderes 
Aaseben  an,  verscbwindea  aber  lucbl  wieder  vaUig. 

IHe  Irißcb  enCstandanen  StTPifen,  abo  batondes«  dia^ 
jantgen,  welche  man  bei  £raigeacbi»ingerieii  findet«  Mma 
ein  glana^fg,  rOlblidies  oder  in*s  Bräanlidie  öbergehendae 
Anfielmu«  Wfdeb&J^ärbuog.  weseuljicb  durcb  die  Pigincntbiiduug 
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im  gaozep  Körper  der  bch|vaugereu  modüicul  wird;  9»  findet 
wm  htA  fakmdeii  und  xvmel  beA  nilUuarigtD  Frautn  «iM 
belle,  rofienrolhe  Flrbuog,  b«i  braun*'  und  uihvnnhmigßn 

den  bräuiilicheo  Uebei^aog,  aber  audi  bei  die&eu  zuweileu 

Bald  nach  der  EotbioduDg»  zuweilen  scbon  in  den  er  stau 
Tagen  des  Wodienbette«  verliert  aicli  die  KAUm  in  den  ßtniüMit 
•ia  werden  bleich,  sehnuiütig,  die  Haut  runielt  aidi  in  Palten 

und  wenn  nicht  eine  neue  Ausdehnung  der  Üiiuchdecken  ein- 
trittf  so  bleibeii  die  Streiten  iu  der  ebea  beschriebenen  Weise, 
Bei  neuer  Schwctngerschaft  jedoch,  oder  auch  wenn  man 
künatlidi  die  acblaffe  BaiM^bdecke  alark  apanm,  «eigen  «iah 
die  Streifen  glänxend  weiae«  bier  md  <b  elwaa  bciiialMdi 
pigmenlirt. 

\  üQ  deu  meisten  Schal Uteileru  werden  die  frischen  von 
den  allen  Streifen  nicht  binrekhend  gelrennt;  ichjand  den 
ünlerediiad  nnr  liei  Bimbmm  (S.  19^)  und  JSram»  richtig 
angegeben,  Montgomen^  (S.  58S)  nennl  sie  oft  weiaa 
schimmernd,  oft  gefärbt,  Krauna  silberfarbig,  nach  dem 
\S  ucheiihette  werden  sie  blasser  und  schmaler,  Cazeaux(SA26) 
braun  oder  blüulich,  sie  bleichen  nach  der  Kntbindnng,  aber 
^rachwindeii  nicht  mder,  bU^uUob«  Bauidocqm  weiaae  und 
beUe  Flecken,  Osürnder  fioinge  Streifen,  röthlicb,  br<nnbeb 
.  oder  bitiuiich,  die  nachder  Entbindung  die  Bauchliaul  la  emem 
bäaalichea  hräuulich  rundlichen  Zustande  zurücklassen. 

▲d  3.  In  nicht  wenigon  Füllen  bilden  sie  sich  w&hrend 
dar  ^cbwaageracbaft  gar  «icbt  und  aelbat  bei  waBderboho» 
Sdivangerschaften  iat  luveilon  keine  S|ior  von  ihnen  an  finden« 

£s  ist  dies  eine  Thatsache,  die  schon  seil  längerer  Zeit 
teatateht.  So  sagt  schau  Hoderer  (a.  a.  S«>5d):  nin  alAia» 
quartutt  caülia  magno  eiaimre  iioUet,  abdoraen  inuputatum  a 
virgUieo  poat  prinnim  i^rtuan  apgaret,''  Onandtf  (S.419): 
,^E8  giebt  woblgewacbsene  und  gesunde  Frauenaperaonen,  an 
dtijrii  Leibe  bald  nach  der  GebuiL  durchaus  nichts  mehr  zu 
sehen  und  zu  tüblen  ist,  die  eine  aufs  neue  gesj^anuLe  und 
glatte  Haut  auch  in  der  Scbooaagc^md  haben,  wie  im  jung* 
S^Snlicbea  Zuatande,**  ChaHly :  ,,QiiwhiuefojB  auaai  ellea  monquent 
tont- ä- fall  quand  il  y  a  grossesse/'  Ccuseauxi  „Ces  vergetuma 
tres-abondanles  chez  cerlames  lemmes  existent  ä  peiue  chea 
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tfautres,**  Bimhavm  (S.  199):  „sie  lassea  mdk,  wenn  ein  Mal  ' 
(piborMi  war»  nur  Belm  vemiiMea,*'  Montgomary  (S.68  i ) :  «OÜ 
inM  oiitt  kein«  Spureo  iler  flbmlaBdeoen  Scbwangeneliaft  «od 
Qubtirl  wifldn*,  seNiat  naeh  wiederboiten.'*  Jf.  «oteretichle  mm 

Kranke,  welche  fünf  Kinder,  das  leUte  vur  ITidf  J  ähren  gehorrn 
und  (Im  davon  genährt  halte;  die  ßrfiste  waren  klein,  aber  weder 
atMaff  Rocli  bängend,  die  Wanen  kan,  die  Warseohöfe  nidA 
im  Garkigsten  geiirMnt,  aoiideni  rosenrotht  wie  man  ae  oi 
M  Jungfrauen  6ndH,  weder  Linien  noch  Pieeken  an  frgf«d 
einein  TlieiJe  d^s  Bauches.    S.  „Eine  Fi'au  k.inn  diso 

wiaderliok  geiM>n;n  hatten,  ohne  die  Bildung  dieser  Slreifeu  za 
saigea,*'  Brami  „Sie  hiiden  aicb  »eilt  bei  jeder  Scbwangerea,'* 
aalbat  (».  a.  0. 8. 387):  „Zuwaflen  fst  der  gaiixe  Untertmidi 
dicht  bedeckt,  in  anderen  Fällen  bleiben  sie  sehr  s[*«r$ii», 
in  liöciiät  selteneQ  Fällen  habe  ich  keine  Spur  von  liiuen 
gefunden.** 

Nacli  dieaen  Angaben  kAimte  ea  achdQeB,  ala  ob  daa 
niebt  xii  bealreilende  FeMen  der  Strafen  doch  aosaermrrteiilliel^ 

selten  vorkäme.  Ich  sehe  mich  jedoch  genölhigt,  in  Foljar 
weiterer  genauer  Beohacliturjgen  meine  eigne  früiier  auj^ 
gesproobene  Ansicht  bedeutend  zu  modiliciren.  Meine  TabeUen 
wffaan  wimticb  nach,  daaa  in  (bat  10  ffroeenf  bei  gemnealff 
Mfting,  die  wiederholt  wffhrend  der  SehwangerHchalt,  dam 
im  Wochenhette  und  nochmals  hei  der  Entlassung  aus  der. 
Enlhindungsansialt  vorgenommen  wurde,  keine  Si)ur  dieser 
nnrben^inlieheD  Slreifen  aufzufinden  war.  In  samnit  liehen 
Fallen  waren  auagetragene  üinder  geboren  worderi.  Weiv 
dtm  aclion  die  erste  Scbwanger^^^afl  keine  Streifen  herbei- 

ffdirle,  so  lie«,'l  auch  kein  (inind  vor,  weshalb  es  spätere  \h\m 
niüssten.  Der  oben  angeführle  Fall  von  Montgomery  beweist 
achoH  dieses  Vorkommen,  aber  naeb  meinen  BeobacbtnogeD 
iat  aoch  daa  nicht  so  seit«,  als  nnin  m  gianben  geoeitt 
aain  mOehte,  denn  Mer  mehien  PaNim  beflnden  steh 
2V2  Procent  Mehrgeschwängerte  tiiid  TV.,  Procent  Er§t- 
gegchwängerte,  eine  der  Frauen  ist  scheu  drei  Mal,  die  beiden 
lotsten  Male  von  mir  entbunden  worden. 

Ad  4.  Sie  bilden  aieh  znweilen  erst  bei  der  Ewekai 
oder  drillen  SchwangerschaA,  oder  neue  Streifen  hommeit  ni 
den  alten  hinzu« 
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Zi  dieser  Beobaclitimg  Mie  idi  in  der  Utmtor  Mm 
AiNletiiting  flddeiii  kdnmni,  mn*  in  roeimni  BrcIm  S.  897  fü 

kurz  l)riiifrkt:  „Sic  vermehren  sich  auch  bei  einer  neuen 
Schvvangerschatf  £s  ist  von  vorn  hereto  eiuleuclitend,  ilass 
gewim  2nttade  der  Melirgeschwängerten»  iwmeailicii  eine 
p%mm  Aofldeliiiaiig  dee  Dtenis  als  in  den  wanegegani^wi 
Seftwangerschaften ,  ver9iiderto  Laffe  des  Uterus  oder  de« 
Kindes  u.  a.  m,  eine  stärkere  Dehnung  der  liauclidecken  in 
bestjumUer  Ifichlung  veranlassen  werden.  So  habe  ich  denn 
aneb  in  nicbt  selteoen  Fdllea  bei  Mehrgesehwingeileii  firiseiw 
Stndfen  neben  alfen  gieftmden  und  lEwar  IM  immer  eiph  sich 
liel  nSlierem  Naeirfbirsclmt,  dass  die  Franen  die  frfibem  Male 

nicht  so  stark  gewesen  wai m  uin]  iiiiniciilla  Ii  die  Kinder  nicht 
gaD2  ansgetraepn  hatten.  Zu  den  grösslen  Seltenheilen  scheint 
es  aber  so  gebören,  dasa  Frauen,  wckiie  nacli  einer  riefaUg 
ToBen^teCen  Scbwangeraclialt  Iraine  StreHlai  bekommen  lialMn, 
•nlehe  spUer  noch  bekommen.  Wenigstens  ist  mif  kehl  d^aiti^ 
Fbll  vorgekoniim  11.  Dagegen  ist  es  eine  gewöhnliche  Erscheinung, 
dass  Frauen,  welche  früher  vor  dem  5. — 6.  Monate  abortirien 
und  desbafl»  noch  keine  ßireifen  hatten«  solche  nrni  hei  einer 
^peiler  oder  his  zu  Snde  gerOcfcten  Schwangmehaft  eiMten. 

Dass  die  ein  Mal  gebildeten  Streifen  wieder  verschwinden 
könnlen,  wird  von  den  meisten  Beobachtern  nicht  zugegeben, 
Uüd  auch  ich  niuss  micb  dagegen  aussprechen.  Ich  glaube 
fiehnchr,  dass  in  P&lien,  wo  M&tter  keine  Streifen  aeigten; 
sie  solche  audi  ntemals  gdiabt  haben«  sonst  mllsste  man  he} 

sehr  allen  Müttern  doch  öfter  keine  Streifen  mehr  finden. 

Gebe  ich  nun  nicbt  zu,  dass  die  Streifen  wieder  ver- 
sehwinden, so  kann  auch  der  Ausspruch  nidit  richtig  sein; 
dass  sie  hei  Crafgesehwlngerten  reichlicher  an  Anden  seien, 
als  bei  Nefargesehwjfngerten«  Man  ideht  sie  nur  dentlicher 
bei  Erstgeschwanj^t  I  len  wegen  ihrer  Färbung.  Dannch  möchten 
also  die  Aussprüche  von  Chaiily  (a.  a.  0.):  „Elles  sonl  plus 
ahondantes  chex  ies  primipares  et  chex  les  femmes,  qui  ont 
ies  paroia  pen  exten^es«*  femer  von  ScnniMimi  (a.  a.  0.)^ 
„010  werden  in  der  Regel  bei  Erstgescbwüngerlen  in  tiel 
ansgedehnterem  Maasse  vorgefiimh  n,  als  bei  FrHin  n,  die  bereits 
geboren  hallen''  endlich  von  Braun  (a.  a.  0.):  „Sind  sie 
aber  ein  Mai  su  Stande  gekonNuen»  ao  MeAran  sie  aia  ao* 
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geHMinte  Puerperalrunzeln,  ^veisslicbe  Streilen  ao  deu  Brüsteii 
•fid  an  ünUMriMle  darMeUend,  «in  «ebr  liarMfilriga»  XmAm 
einer  bealandeMn  Sohwaogereebaft,  durch  eine  R«Uie  tm 

Jalixeu  siclitbar,"  als  nicht  bewiesen  anzusebeii  sein. 

Ad  5.  Die  Slreiieii  ealstdien  auch  iu  FoJge  Terücbieiieuer 
Kraakbeiteii«  bei  «eichen  eine  scbuelle  und  liadeutesde  Aas- 
deboimg  der  Haot  stattfindet  Solfibe  Kraiikbeitaii  mil  Sipeita 
honmien  nicht  blee  M  Alteren«  sondern  auch  bei  jugendliclieB 
Iiulividiicn  vor,  welche  recht  wolil  Gegeuätaiid  ^encbUäj^Üiclier 
üiKersuciiung  werdeu  kauueu. 

iPie  Biidwig  der  Sir^feii  nach  KrankiieiUn  unlerlMgt 
hMiieai  Ziveifet,  wie  mehrfache  Angaben  in  der  Literatur  oadK 
*wNBiBen«  So  finden  wir  bei  Denmmm  (Introdnction  of  nudwifoiT, 
5.  ediL,  i>.  244),  dass  sie  durch  ausserordenth*  he  Corpulenz 
euUiebeu,  bei  Oeiand&i'  fa.  a.  0.  S.  419),  das^»  es  Jung- 
fraoen  gdbe»  dk  in  jugendlichea  iahran  sehr  fett  waren,  aber 
iwinohan  28  und  30  Jahren  ahmagecten  und  nna  eoiea  etnunn 
hängende  nnd  faltigen  fiauoh,  wie  hingende  BrOnle  bef 
ktiiiHuen,  als  biittcn  sie  schuu  {geboren,  hei  Baudelocqu^ 
(au  a.  0.  S.  238),  dass  die  weissen  und  hellen  Flcckeu  eben« 
90Woh4  die  Folge  einer  auaserordentlachen  Jdioke  und  der 
Baaehwafinersncht,  der  .Wasaeraucbt  der  Gebärmutter  u.  a.  w. 
ak  der  Schwangerschaft  und  Entbindung  seien,  bei  Chmüg 
(a.  a.  0.),  ,,qu'eUe8  peuvent  se  uiauirester  dans  les  um 
l'abdoinen  esl  disteiidu  par  ioute  autje  cause,  qu*uii  pruduii 
de  iconneptioDi*'  hei^^caimm  (a.  a.  0.),  dass  jede  hedeotende  Aus»- 
ddipnng  der  Baiichfaant  dnrch  Ascites^  H  jdrovariam  etc.  dieaefiMa 
hervorzurufen  hn  Stande  ist,  bei  Montgomery  (a.  a.  0.  S.  583X 
dass  jede  die  Uauchdecki  it  ausdehnende  Ursaclie  s.ie  in  der- 
selben Weise  ausbiideo  könne,  dass  sie  such  bei  Mäunern 
forkonme»  wobei  ein  Fall  aagefuhrt  wird,  wo  in  J'otgn  von 
WfMorsuoht  der  ganse  Leih  damit  bedeckt  war,  aber  sidi 
auch  welche  auf  dem  Schenkel,  der  Vorhaut  und  andere« 
Stellen  fanden,  hei  mir  (a.  a.  0.  S.  387),  dass  sie  bei  allerlei 
Ausdehnungen  des  Bauches  vorkonuuen^  welche  mcht  durcii 
Schwangerschaft  bedingt  sind,  wie  hei  grossen  tieacbwülsteo, 
hei  Bmchwassersucfat  und  in  sokben  FäUen  auch  hei  JUmem. 

Meine  weiteren  Beobachtungen  haben  die  erwäimteo 
Au^j^sprüche  uur  besjUügU    lu  einem  f^üe  von  J£ierstoc4s- 
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infamnuchi  war  db  Fra«  nienafai  schmuger  gewimn,  seiglii 
fttdoeh  in.  zieadicb  bedetatamler  Aoiulsbiimg  «116«  auch  «insdn« 

Irische  Streifen,  dagegen  fand  ich  hei  einer  anderen  Frau, 
die  an  Eierstockswasseräuchl  iiüch&ter  Ausdehnung  litt  und 
die  früher  auch  ein  Mh!  geboren  hatte,  keine  Spur  von  Hau^ 
xymm  w  Qnril^  i«  fiarün  Mandalla  ich  da  UkMbm 
TOD  17  Jalimiit  WfMie  an  Gfabme  uai  allgeiiMiiMNii  Hydrops 
lilt  und  schliesslich  Tuberculosis  pulmonum  slarh;  dieselbe  " 
halte  über  den  ganzen  liaucli,  auf  den  Oberschenkeln ,  den 
Ürüstea,  4en  Hinterbacken  uad  Waden  mek*  weniger  dicht 
^Mtettle  weiMgllvMMie,  aucli  emaäo%  giftrbto  SCreiM  wnI 
M  der  Seolion  ergalien  «cb  die  riclimten  Beweiae  ibrar 
.lungfraiienschafl.  —  Alsogemile  auch  hei  jugendlichen  individiKMi, 
zumal  nadi  Ilyilropsieu  kouimeu  sie  vor,  die  Krankheil  kann 
Mbr  wohl  heilen  und  binterifisst  die  ein  Mal  gebüdeten  teetfn, 
gerade  wie  nach  fiberstandener  Scbiveagirachalt 

Ad  6.  Die  gana  äbnficben  StreiCBn  aaf  im  Brüsten  und 
der  vorderen  Flache  der  Oberschenkel,  auch  wohl  an  noch 
anderen  bUsUeu  ^ka  körpers,  wie  Hinterbacken,  Waden,  ver«- 
dientn  in  deaaaellMn  Gnde  mMre  fieaofaliiiig,  wie  die  amf 
den  Bauchdadian. 

Die  Streifen  an  diesen  SfeUen  des  Körper«  habe  ieb  üa 
Ca.«7>><?r*s  Handbuch  nicht  erwiilint  gefunden,  walaeiid  sie  bei 
einigen  gehurtshülflicbea  Schriflsteilern  genau  beacfariehen  sind. 
An  an^fiitfltchaten  beepricht  ab  Mowt^omery  (a.  a.  0).  Ii 
eNMDi  FaHe  (S.  92)  sagte  er  einer  Pemn,  dfe  leognet  ge* 
boren  zu  haben,  die  Gebort  auf  den  Kepf  su,  weil  die  ZeMMü 
der  Ürustwai  ze  imd  des  Warxenhofes,  sowie  die  süberweissen 
Streiten  der  Haut  der  Hni&i  vorfanden  sind;  S.  584,  585: 
«Oft,  namentlicb  bei  jungen  Frauen  im  veUam  Bau,  wenn 
die  Briate  «ibrend  de^  Sebwangeraebafit  oder  nach  der.4aebnil 
schnell  voll  werden,  entstehen  silberglänzende  Streifen,  w«)ehe 
nicht  \vi*!dci  verschwinden;  wu  können,  weil  sie  sich  si  hon 
meist  während  der  Scbwangerächaft  bilden,  nicht  aus  ihnen 
acbÜeaaen,  daas  die  Frau  acbiui  gaboran  bebe.  Oft  bildan 
lie  sich  echon  iaa  fftoften  Monate  der  erste»  ScbwanfenKfaall, 
wäiirend  Eoederer  sie  fSlschlieh  erst  durch  die  Ausdehnung 
der  Brust  nach  der  Enlljinduiig  enstehen  lässt;'*  S.  586: 
^Wichtig  ist,  wenn  wir  bei  derselben  Frau  die  Streifen  auf 
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dem  Bauche  und  gieicbimtig  «f  d«r  fikust  Hnden.  Iii  dam 
die  Frau  nicht  schwanger  oder  vor  dem  finAen  MonaCe,  m 
wird'  nwn  Icamn  aweiAin,  daas  sie  aehon  g«liii>reii  ImImA 

jlf.  rilirl  ferner  p.  585  London  (Ediiiburgh  iVk-ii.  ;jiid  Siirtr. 
Journ.,  Vül.  XXXVIII,  p.  61)  und  Fatterson  (Dublin  Juuni. 
•f  Med.  Sc),  weiclia  sie  auch  bei  anderen  aclmellen  SchweBuny 
dar  Brutt  eotalafaeii  geaehen  habett  wottao,  worüber  M&ntgommj 
keine  firUrung  hat,  ferner  IMI  aie  Fin^huth  (DoM.  Mwm, 
of  Med.  Sc,  Vol.  XI,  p.  245)  bei  HypcrUophia  mamm^e, 
Birnbaum  (a.  a.  0.  S.  176)  beschreibt  sie  als  weisse  oder 
weiaaMeh  gnae»  matt  aübcnntige  meUUiaGh  gümeiide  Slreüsa. 
Sie  koraraeo  ebenmtaig  in  der  swaten  Hllfte  der  Schwanger»  - 
adiaft  bei  EratgeacbwSngerten  vor  und  nur  da,  wo  plMslfehe 
und  sehr  starke  Eniwiclcelung  der  Milrlidi  fme  %itrau?gine. 
wesliaib  sie  dann  ungleich  öfter  lehieu;  S.  199  werden  auch 
die  an  den  Oberacheokeln  erwtoL 

Braun  beapriebt  (a.  a.  0.  S.  94)  dk»  SUeiHm  4er  Baii€b- 
daeken  rnid  der  Brtste  zusammen.  Hohl  (a.  a.  O.  S.  191) 
giebt  mir  ganz  üllgemein  und  nirlil  penau  genug  an,  dass 
in   der  Schwangerscliaft  bei  Frauen,    die   schon  geborai 
haben,  anf  den  schlaffen  BrAalen  sUberMiette  eduBaia 
Streifen  enchtRieny  ^ratiae  (a.  a.  0»  8.  185)  sagt:  MNahn 
die  Bmatdrfise  raadi  zu  (in  der  Schwangerschaft)  und  war 
die  Haut  dadurch  selir  gespannt,  s(i  entstehen  ähnliche  silber- 
farbige Streifen,    wie  in  der  Haut  des  Unterleibes'*  und 
{S.  180):  „Nicht  selten  finden  wir  sie  aoch  in  der  RidMuaf 
«acb  unten  an  der  Verderfliehe  der  Schenkel.*'  Cwumm 
(a.  a.  0.  p.  128):  „Elles  se  propagent  quelquefois  jusqne  sur 
la  partie  snperieure  de  cuisses''  und  (p.  1.^0):  „Le  long  ife 
ees  saillies  vasculairea  on  aper^t  encore  quelquefois  des 
tralneea  luiaaiitea  oomme  argent^:  toni*k«^fait  aenhlablea 
Ii  cettea,  qui  ae  nNHilrent  anr  la  |»eau  dn  ?eDtre;  «es  mgeturea 
sont  heaucoup  plus  marqnees  rhez  les  femmes,  dont  les  mamelles 
peu  deveioppees  avani  la  conception,  ont  pris  tout-ä>cuup 
un  d^veloppement  consid^able,  Ces  train^s  argentines,  per- 
sialent  phu  ou  inoina  longteas  apr&a  raccoochement.  Ausai 
propre«  k  faire  reonmaitre,  qne  la  fenime  a  d^jä  eu  on  enCinl, 
elles  ne  sont  d'aiicune  valeur  pour  le  diagiiosiir  des  grossesses 
subsequentes/'    Oslander  erwälmt  nur  die  ^tieiien  an  den 
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Sehenkeln  (a.  a.  0.  S.  396):  «»Seltener  sind  die  StreifeD  an 
den  Schenkeln;  »e  kommen  nor  bei  Franen  von  aehr  feimr 
and  weiaaer  HauUmadiairenheit  vor  und  ea  siebt  dann 

mancliinal  aus,  als  ob  die  Schenkel  mit  Ruthen  geslrichen 
worden  mren.*'  SpiegMerg  (a.  a.  0.  S.  79)  sagt;  ,,Auch 
die  Brüale  aind  von  weiaaen  Streifen,  denen  der  Bauchbaot 
Ibnltch,  dnrcfaiogeo  und  diea  iat  wobl  eina  der  aicherateH 
Zeichen  vorausgegangener  Gebart  «(wenigstens  in  der  ersten 
Sc!)Nv;iii^erschaflshälfle ,  da  später  sich  auch  bei  Erst- 
gei»ciiwängerten  diese  StreiCBa  hiklea),  indem  lieine  andere 
Ursache  solche  Narben  an  der  Mamma  bervonnft  (vielleicbl 
heftige  HaMtreize,  die  eine  achneUe  Volumenazunabme  der 
Druse  bedingen?)*'.  Ich  selbst  (a.  a.  0.  S.  388)  erwähne, 
dass  bich  auch  zuweilen  aiit  den  Schenkeln,  namentlich  auf 
der  fordereu  und  iiuieren  Flache  gegen  die  Gesciiiechtstheile 
bin  dieaelben  Hantriaoe  bilde«,  wie  auf  dem  Bauche  nad  der 
firuatdrOa«. 

Weitere  Beobachtungen  haben  mir  nun  gezeigt,  dass  die 
Streifen  auf  der  Brust  viel  seltener  sind,  als  die  auf  dein 
Bauche,  daaa  die  auf  den  Schenkeln  gleichfalls  selten  aind, 
am  aeUanslen  die  auf  den  lünterbuekeo  (die  aber  wabl  au« 
weilen  wegen  der  Lage  fiberaebeo  werden)  und  auf  den 
Waden.  Es  ist  unrichtig,  wenn  die  Streifen  aul  der  Uvasi 
bisher  nur  als  silherweisse  Streifen  dargestellt  werden,  denn 
die  frisch  gebildeten  sind  ebenso,  wenngleich  niobt  so  intensiv 
geOrbfc,  wie  die  auf  dem  Beuche.  BMselbe  gül  von  dto 
Scfaenkelstnilen.  An  allen  Stellen,  wo  atcb  Aberbaupl  Strettn 
bilden,  niu>s  man  deshalb  frische  und  alte  wohl  imterscheiden, 
die  zuweilen  auch  gleichzeitig  sich  vorfinden.  AUe  Streifen 
bilden  sich  haHptaächlicb  in  der  sweiteu  Hälfte  der  Schwangef^ 
sehaft,  aie  kfonen  auch  insgeaammt,  aelbst  naefa  wiederliollett 
Sdi Wanderschaften  fehlen,  und  sich  auch  in  Folge  von  andei^ 
weitigen  Schwellungen,  besonders  von  üydropsien,  also  auch 
ohne  Schwangerschaft  bilden. 
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XXIV. 

» 

CreachichtlichR  Beiträge  2U  der  Lehre  von  der 
Xephaiotr^sie  nnA  de&  Eephalotriben. 

Von 

Dr.  med.  G.  HAter  in  Harburg. 

(SebUat.) 

Mit  einem  Holaachnitte. 

Butßr,  Langhetnrich,  Trefuri,  Kiwis ch,  Brtit, 
Martin^  Seanzoni,  tf.  JRitgen,  Braun,  "Cohen. 

Dm  Jshr  1844  ««gl  ihm  auf  daai  Gebiete  der  litfreHir. 

soweit  &ic  in  den  Ki^'m  unserer  Betrachtung  fallt,  eine  be- 
merkenswenlie  itugsaiuktML  Zunath^i  ist  dir  orste  und  bis 
jetzt  eitutge  grossere  Monograplii«'  zu  erwähnen,  wnlcbe  äm 
genM  Lebre  von  der  l^epheletrij^  neob  allen  Seilen  er- 
aohdpfeiid  behaodelt,  ynd  nidii  our  als  AbteUuse  IBr  daa 
bis  zu  jenem  Zeilranni  in  diesem  Gebiete  Geleislete  hi^trachteC 
wenhin  iuusi-,  ^umJcni  auch  viele  neue  schaUJMissverllie  Bei- 
träge zur  Lelire  von  der  Keplialotripsie  geliefert  hiü.  Es  iai  diee 
das  Werk  nwinea  Valers:  Die  tebryolblaaia  oder  Zusaamen«- 
druflkuDg  uod  Auanebung  der  lodlea  LeibeeAwht  elc.  vmi 
K.  Ch,  Hüter ,  Lt  ip^ig  J844.  Da  der  Inhalt  dos  Werkes 
zu  reich  erechr'int,  um  im  ZusanimenhauKc  übersieh Uuh  uiil- 
getheiit  zu  werden,  so  mag  Lur  das  JurwälaMiagswürdigaie 
setae  Stelle  fiadcn« 

Hierhm  gelUHrl  aaerat  die  etymologische  UnteraiMlNiair 
über  die  Ht'iiennung  des  Werkzeugs  und  der  Operation,  nach 
weicher  ^ich  Eiubryulhlasis  und  Embt  }  utldast  als  die  passendsten 
Beaekbuuiigen  ergeben,  wekbe  auch  wir  adoplärt  babea  wurden, 
weao  die  von  Baudehc^  aUerdiaga  iiapaasead  gewiMe 
Benennung  nicht  so  verbreitet  und  ailgemem  angenomaMO 
wäre.  Besonders  werlhvoll  ist  die  Gescliichle  der  Operation, 
wekiie  mir  für  die  iu  den  vorigen  Blättern  ausgefülu'ten  Be- 
merkungen wesentlich  zur  Grundlage  gedient  bat 

Daa  unter  der  Zahl  der  Werkzeuge  aufgefdhrte,  vom 
Verfasser  angegebene  Instrument  leistet  wenigstens  in  Röckaicht 
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auf  Eiafachheit  und  Zweekmässigkät  dta  meiMe,  was  bis  ^elat 
Ii  dieser  BeoEwlMing  pradecvt  worden  ist  Dur  SebnubMK 
appanrt  beMelit  in  einer  Elenuner,  weIrJie  beide  SangongHüi 
umfasst,  ijn<?,  wenn  sie  nach  unten  gezogen  wird.  (iies<»ll)on 
\md  litil  liiiien  auch  die  Zangenlöflel  gegen  einander  treibt. 
Die  Klammer  ist  mit  einem  Sebraubengange  dirdibohrt,  uni 
n  deneeUM»  einen  Schraubenstoek  aufiranebnai.  Dieser  liegt 
twlsdien  den  ZangengrifTen,  wn^  durdt  eine  am  unteren  Bnd» 
des  rechten  Zangenarms  angebrachte  OeffnunL;  lixirt  nnd  üui  cb 
eine  Kurbel  gedreht.  bUi  Ilauplannehniliciikeit  dieses  Schrauben^ 
apparata  besteht  darin,  dass  er  diirohaiis  keinen  anderen  Raoni 
einnimmt«  als  ^  beiden  Ztngenarme  an  und  fftr  sich  er» 
fbrdrni,  wihrend  er  tot  ühnlichen  ttoeb  spfller  su  beUraehtenden 
Einricliluii-t  n  durch  dir»  Rinfachheil  des  Mechanismus  und 
grtisse  Solidität  der  Couslruction  sich  ausiseicbneL  —  Von  den 
Obrigen  Modificationen  iet  noch  die  iiemeriiepsiMrtb,  dass  dii» 
iraeunciie  der  I^M  rauh  polki  und  am  oberen  find»  einen 
fofl  lang  mit  ^hnen  vereehen  ist,  wdcbe  ehiwtHn  atebsn 
und  so  das  Eiiitiiliieii  der  Lö^fel  nicht  hindern,  aber  gegen 
das  Abgleiten  derselben  desto  kräitiger  wirken.  Das  Gewicht 
der  ganzen  Zange  beträgt  3%  m.;  das  Mllosa  iai  daaaeibn, 
wie  ea  an  der  Kopbaoge  meineft  Vaters  sieh  baAndeCt  nnd 
•war  eo  eingerichtet,  daes  der  reehle  Arm  auf  jeder  der  drei 
Flächen  des  linken  Amis  fest^eslellt  werden  kaim,  wodurch 
auf  die  SlolluDg  des  Koptes  deiclit  eingewirkt  werden  kann« 
Bn  ist  floeh  aeitlieh  eine  Schraube  hinmgeüdgtr  um  erfordar* 
Heben  FaUs  das  reAe  Bbtl  in  der  Vereintgung  fem  Unken 
ehf  wenig  isti  cntfemeti  und  dadurch  bei  n»reinigt  gehriteM 
(j-rdlen  den  U.u*m  iui  dii*  Anfnahme  des  Kopfes  zu  vercnpem. 
Alles,  waa  in  dem  erwähnten  Werke  über  Üedmgung  und 
Indieatioa  tur  Operation«  über  ihre  Prognose  und  ihre  An»» 
fOhrung  gesagt  ist,  ist  zu  manoicbfaltig«  um  hier  bctvur» 
gehoben  m  werden.  Nur  auf  «»in  Verdienst  des  Verfessers 
luii^srii  vvii  iHM'li  «'Hitüi* !  k>.iiii  tii  K  hell.  El"  liiil  difi  Lehfe  von 
der  Zusammendrückuug  der  todten  Frucht,  die  Einbr}otbla«iSi, 
als  eine  gesonderte  büi^nleUt,  and  derselben  dio  Lehr»  ton 
«er  Kephaio-,  Stetbo.«  md  bcfaiothlaais  uoUfgioidbot;  und 
wenn  wir  auch  gesehen  haben,  dass  die  beiden  letzteren  auch 
roü  anderer  Seite  schon  in  Betracht  gezogen,  ja  ^cbon  prakUscb 
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ausgeführt  worden  sind,  so  müssen  ^ir  doch  anerkeiiiiea, 
dass  der  Verfasser  jenen  Leiireu  zyersleiae  Terdieuie  Wurdigting 
Int  Tluul  wwdeii  laaaeD.  —  DU  M  augeli^Heo  Geburl»- 
yaehiditen  Wlden  noch  einen  sehr  sdiilseiitwertlien  fidtng 
M  den  io  dem  Werke  auijsealettlen  Lehren;  in  «fiea  Flin 
wurde  das  Leben  der  Mutter  erhallen. 

Diesem  grösseren  Werke  scbliessen  sich  iwei  kletoere 
iluMtie  an,  m  deren  jedem  wir  ehenfaila  neue  MedifioalkMMn 
än  Bmtd0locque*6tttn  JniUiunenta  verftffenClidil  tedcA. 
Langheinrich  wurde,  wie  er  in  der  neuen  Zeitschr.  L  Geburts- 
künde,  Bd.  XV,  H.  1,  iiedin  IbU,  S.  110  erzählt,  durch 
füllt  Yoü  ihm  in  den  Jahren  1841  und  1842  in  Berlin  beob- 
•obtele  FAUe  von  der  ünhequemlichkeii  des  Baudehcque^mbm 
Sehrattbanappante  fiben^ugt.   £r  Yerauehte  dieselbe  dadercih 
zu  beseitigen,  dyss  er  der  Kurbel  ihren  Platz  über  den  Armen 
des  Instruments  am  Ende  desselben  anwies.    Um  aber  dann 
die  ^piergestellte  Scbnellsebrauhe  zu  befestigen»  gab  er  der* 
aalbea  xwei  Zapfen,  welche  Ahnhch  wie  bei  dem  i2«^a»*8dian 
Inatnimenl  in  das  Ende  der  Zangenarme  eingesetd  werden. 
Endlich  niussle  er,  um  die  ßowegnngen  der  Kurbel  zur  Eui- 
Wirkung  auf  die  Schraube  zu  bringen,  dieser  ein  schräg  ge- 
slhntes  Bad  und  jener  eine  dreigängige  Welle  anfügen.  Das 
Ganze  wird  durch  einen  mit  der  Schraube  parallel  veriaufeadet 
atttlemen  Stab  wvoUstflndigt  Die  übrigen  Einricbtnngen  sind 
die  des  üiisc/i'sclien  lij&ü uuieiits.    Wir  bemerken,  dass  die 
Länge  des  $chrauhenslocks  immer  noch  einen  nicht  uabeti^cht- 
liehen  Raum  einnimmt,  nnd  dass  deshalb  der  nur  unvoUkomman 
errdehte  Zweck  diese  CnmplicaÜon  des  Mechanismus  wnU 
kaum  reebllertigen  kann.  Ifan  muss  also  der  f oo  meiBem 
V.iti  I  angegebenen  Einrichtung  dieser  gegenüber  nicht  nur 
den  Vorzug  grösserer  Zweckmässigkeit,  sondern  auch  grösserer 
fiinfiMhbeit  sugeslehen. 

Ebenso  zeigt  das  von  Tr^uri  angegebene  nad  m  aeuM 
Abhandlungen  und  Erfobmngen  tu  d.  Geb.  der  Gebb.,  erste 
Decade,  1844,  S.  354  u.  f.  näher  heschriehene  Inslrunitnt 
einen  so  complicürlen  Schrauhenapparat ,  dass  er  anderen 
inatrumenlen  an  Brancbbarkeit  iw»t  nachstehL  Die  Gomprassion 
gaachiehl  dnrch  Ann&herung  sweier  VeriAngerongsarme,  weicht 
an  die  Zangenarme  befestigt  werdea   In  eineni  TMehkaalaa 
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Hir<l  durch  einen  Srhlrts«»<*l  ein  ISzähnigor  Trieb  in  Bewegung 
yeseUt;  dieser  correspundirl  mit  zwei  gezahnten  S(<>ngen,  welche 
ibrerseils  an  die  VerlängeruDgsarine  hrff^stigt  sind. 

Während  so  die  Literatur  über  Kepbalotripsie  sieb  fSvrt- 
während  nehrte  und  auch  die  Zahl  der  Ter6ffeiitliohteii  Fälle, 
in  denen  dip  Operation  mit  gutem  Krlol«;  ausgtliihrt  worden 
war,  fortwährend  stieg,  trat  noch  einmal  Stein  d.  J.  in  der 
neuen  Zeitscbr.  f.  Geburtskunde,  Bd.  XVI,  H.  3,  Berlin  1844, 
S«  320 — 333  auf,  um  in  einem  Artiliel  auch  die  Untaogfiehkeil 
des  Kephalotriben  als  serdrOckendes  Werkzeug  darzotbim,  indem 
ei-  durch  seinen  früheren  Artikel  die  llntiinglichkeit  desselben 
als  Extraclionsinstrument  für  Imdanglich  erwiesen  Italt.  Stein 
zweiieU  an  der  Möglichkeit,  dass  der  Kephalotrib  den  Kopf 
fest  fassen  könne,  und  dieses  Zweifeb  wegen  hält  er  »es  fast 
nkht  einmal  der  Mfibe  wertb,  darüber  nachzudenken,  ob  wohl 
die  sogenannte  Basis  eranu  zi  rtrünunert  werden  könne."  Der 
einzige  feste  Beweisgrund,  auf  welchen  er  seine  Behauptungen 
Stützt,  ist  der,  das»  in  einem  schon  oben  erwähnten  von  ihm 
reröffentlicbten  Falle  das  Instrument  in  ungeschickten  Händen 
seinen  Dienst  versagte.  Die  Beweiskraft  dieses  Falles  mächte 
doch  nicht  schwer  in  die  Wagschale  fallen,  wenii  man  vor- 
urlheilslos  den  Wextli  und  ünwerth  unserer  Operation  ab- 
wägen wolle. 

Einer  besseren  Würdigung  ist  die  Ansiebt  Flamm*s  über 
die  Kephalotri|)sie  zugänglicli,  welche  derselbe  in  Oppenheim'^ 

Zeit&chrift  f.  d.  ges.  Medicin,  Bd.  27,  IL  2,  1844,  S.  14.',—  153 
ausspriciit  (vergl.  Canstaff^  Jahresberieht  für  1844,  S.  ü82). 
Auch  er  will  die  alte  Meliiode  der  Verkleinerung  des  Kopfes 
der  Kephalolripsie  vorziehen  und  ist  durch  einen  von  ihm 
beobachteten  Fall  zu  dieser  Ansicht  gelangt,  in  weichem  eüi 
Riss  in  den  Schädelbedeckungen  entstand  uüd  die  eiithlössten 
scharfen  ikuuchenränder  auf  die  niiUtcrlichen  Weichtheile 
nachtheilig  emwirkten.  Zugleich  glitt  das  Instrument  bei 
der  Eztraction  ab,  und  zwar  musste  dieser  so  häufig  ziir 
Beobachtung  kommende  Fall  hier  um  so  eher  eintreten,  als 
die  Weichen  Sch  nit;H»edeckunj?en  in  ihrer  (^untiiiuil ll  unter 
gich  und  mit  den  kopfknochen  gestört  waren.  Den  eigenthcheu 
Unind  zu  allen  m-  diesem  Falle  beobachteten  ungünstigen 
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EreigoiüeB  dfirfte  man  wohl  wä  IMit  in  der  aOai  groM 

Festigkeit  und  SprOdigkeit  der  Kopfknochen  zu  suchen  haben; 
wenigstens  kann  das  Alleinsteheu  dieser  Beobachtung  für  dieie 
Annabue  sprechen.  Dann  erklärt  es  sich  leicht,  das»  dir 
Knochen  niehl  nur  einbogen  und  hraofaen,  sondern  dasa  die 
Knocbenr&nder  aplitlerten,  und  daia  die  SpMUer,  gegen  dfe 
weiche  Kopfliaut  gedrütkL,  diese  durcbbuhrlen  und  zerrissen. 
Indem  wir  ausserdem  das  Hecht,  das  eine  Operation  ver- 
dammende liribeii  auf  einen  ungünstigen  Fall  zu  gründen, 
durcbaua  beelreiten,  möchten  wir  nna  wohl  in  der  Fnfe 
hefBchUgi  glauben:  wat  wird  m  einem  Fall,  in  weldiem  d» 
Kopfknocheii  äusserst  spröde  und  hart  sind,  durtüi  die  Per- 
foration genützt  werden?  In  einein  solchen  Falle  würde  di« 
KeplialoUripsie  der  einzig  nützliche  Weg  sein,  um  die  Ver- 
kleinerung des  Kophti  in  erreichen,  wenn  man  anch  die 
Ilöglichlteit  ungünstiger  Ereignisae  in  aolchen  FlUen  niefat  ia 
Ahrede  stellen  kann. 

Eine  andere  von  Birnbaum  in  der  medicinischen  Zeitung 
Rüsslands,  Jahrg.  1845,  Nr.  12  (vergL  4ScAmt(if8  Jahrbüchov 
Jahrg.  1845,  Bd.  47,  H.  1,  &  64}  verdffenüichte  Be^ehnn^ 
bietet  gegenOber  der  vorigen  sehr  Torachiedene  Resultate.  Dar 
nachfolgende,  sebr  liocli  in  einem  rhachitischen  Becken  stehende 
Kopf,  an  welchem  man  vergebens  die  Perforation  und  An- 
wendung des  scharfen  Hakens  v^rancht  hatte,  wurde  Tcm 
&ephalo(riben  leicht  geiaaat  und  luaammengedrfiekt,  Dit 
fixlraction  gelang  nicht  mittels  des  Eepfaalotrtben,  wurde  absr 
sehr  leicht  durch  Anziehen  an  einem  Knochenstück  ausgelübrL 
Der  Verfasser  macht  auf  die  sehr  grossen  Vortheile  der 
Kephalotripsie  auch  hei  nachfolgende»  Kopfe  aufmerUan, 
apricht  sich  aber  gegen  die  vorhergehende  P^rforatian  ana, 
*  um  daa  Yoratehen  von  den  Rnoobenatacken  lU  vermeiden. 

Zu  dieser  Zeit  sucht  Hohl  in  seinen  Vorträgen  über  di« 
Gehuia  des  Menschen,  Halle  1645,  S.  393—396,  nachdoB 
er  die  Vortheile  der  Kephalolripaie  aufgezahlt  und  eme  Reibt 
von  Indicationen  für  dieselbe  aufgeatellt  bat,  dieser  Operaliofl 
ein  neues  erst  d)en  für  die  Wissenschaft  gewonnenes  Gebiet 
zu/uweisen;  er  schlägt  nändich  die  Anwendung  der  Kephalo- 
tribeo  bei  den  schräg -verengten  Becken-  vor,  indem  er  auf 
den  Vortheil  aufmerksam  macht,  mit  dem  Kephalolrihen  des 
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Kopf  in  die  grössere  Beckenhiifte  und  in  deo  grösseren  Becken» 
durchmesser  leicht  leiten  za  kennen. 

Nachdem  wir  bis  hierbe^ie  geachicbtliche  Entwiekelong 
(hl  K<'plKih>lrij>sie  verfolgt  haben,  darf  niclit  flbergangen 
werden,  dass  dipselhe  auch  in  dem  Werke  v.  ßiebold's:  Versuch 
einer  Geschichte  der  Geburtsbalfe»  2.  Bd.,  Berlin  1846* 
S.  741—744  £rwflbnong  findet 

Nachdem  wir  in  v.  Siehold  schon  frOber  einen  Gegner 
der  neneii  OperaUuiisnicihode  kennen  gelernt  haben,  erscheint 
die  Aeus&eruiig,  weiche  den  Sciiluss  des  kurzen  historischen 
|jeberi>licks  bildet,  weniger  auflalieod:  der  £rrolg  tnOssp  es 
erst  noch  lehren,  ob  das  neue  Verfahren  allgemein  in  die  Reihe 
der  geburtshölflichen  Operationen  eingef&hrt  wÖrde.  Wir  haben 
darzuthun  versucht,  dass  die  Aufnahme  in  die  Reihe  der 
jeburtshüiflichcn  Operationen  schon  geschehen  war.  Wir  können 
es  aber  nicht  unterlassen,  jene  zwar  nicht  ganz  begründete, 
aber  doch  so  gemässigt  aosgesprocbeDe  Ansicht  «.  ßiebold^% 
mit  emer  Aeusscning  eines  anderen,  ebenfalls  schon  erwähnten 
Gegners  der  Kei»h;iloii  ipsie  in  Vergleichung  zu  ziehen.  Oaiander 
nennt  nändich  in  der  neuen  Zeitschrift  für  Geburtskunde, 
Bd.  XXU,  H.  3,  Beriin  1847,  S.  348  den  Kephalotriben  „eines 
der  rohesten  und  unbrauchbarsten  Werkzeuge  unter  allen, 
die  je  als  GewallmitteJ,  schwere  Entbindungen  zu  vollbringen, 
eriumleii  sind.** 

Der  Zeitraum  vom  Jahre  1846 — 1848  iiieiet  für  unsere 
fietraehtungen  sehr  wenig  Interessantes.  Detroit  gielit  in 
seinem  Curaus  der  Geburtshillb,  Bd.  1,  Berlin  1846,  S.  43t 
eme  Em[>rehHrag  der  Kepbalotripsie  und  sdiKesst  sk^  im 
AlIgeiiü  iiuM»  ilen  iTiYian'schen  Ansichten  an.  Niehl  unerurihiit 
darf  es  bleiben,  dass  Detroit  zu  denen ,  w  eiche  (he  Operation 
tadehi  und  terwerfen,  auch  Rügen  und  Busch  rechnet, 

Emen  weit  werthvolleren  Beitrag  zur  Lehre  der  Kephalo* 
tripsie  lieferte  Hereent  durch  seine  Untersuchungen,  die  er 
in  den  Archives  generales  de  niedecine,  4.  serie,  Tom.  XIIT, 
S.  54  —  70,  356—374  und  466— 48cS  auiüieilt  (vergK  Credd 
m  den  Verhandlungen  der  Gesellschaft  f.  Gebh.  in  Berlin,  3.  Jahrg., 
Berlin  1848,  S.  60—68).  Diese  Untersuchungen,  welche  an 
80  Kinderleichen  mit  dem  Kq>haIotriben  angestellt  wurden, 

sollten  auf  eine  Anzahl  nachher  zu  berührender  Fragen  eine 
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beBÜinmte  Aiilwort  lirferiL  Ehe  wij'  jedoch  diese  Fragen 
beleucliten^  hl  es  iiülhig,  ü)»er  eiu  Phänomen  nun  klar  zu 
werden V  weiches  sich  bei  diesiflf  Versuchen  durchgängig  ergab 
und  mil  dem  Ergebnisse  einiger  frOber  von  udb  angestellten 
BetracbCungen  im  Wider8)iracii  stehL  Es  ergiebt  sieb  nämlich 
bei  diesen  Versuchen  nach  der  Compression  eine  Verlängerung 
aller  Kopfdurchmesser,  niil  Ausnahme  des  quereu,  wekbe 
l'^  bis  2^  betrigt  Wir  geben  jedoch  zu  bedenken,  dass 
diese  ferläng^mng*  woU  aoljgefaoben  wArde,  wenn  die  Knfl 
der  UteroseontraGÜonen  und  die  beschrftnkten  rioralicbeii 
He(  kenverhällnisse  noch  auf  die  zen|uctschten  Köpfe  eingewirkt 
hätleu»  besonders  aber,  wenn  die  Conipi^ssiuu  in  ven>cbiedeiieu 
Durchmessern  fm^enommen  worden  wäre.  Wenn  nun  aber 
auch  m  Wirkliclikeil  jene  aus  den  Versuchen  sieh  ergdieode 
Verlängerung  der  Kopfdurdimesser  eintritt,  so  ist  dieselbe 
doch  so  unhedeulend,  dass  nur  eine  grosse  Ueberschätzuiig 
derseibeu  zu  der  Ueberz^ugung  führen  kann,  dass  die  ganze 
Operation  ans  diesem  Grunde  eine  nutzlose,  ja  eine  schädliche  seL 

Von  den  Fragen,  welche  Herseni  dm*ch  seine  Experimelite 
zu  enlscheiden  suchte,  sind  folgende  2wei  die  wiehtigsten: 
Gewaiirt  es  grosse  Vorlheile,  der  Ke|>liaJ«»tripsie  die  Perforation 
vorauszuschicken?  und  bis  zu  welcher  Gienze  der  fieckeu- 
beschräakung  ist  die  Anwendung  des  Kephaiotriben  angeieigi 
oder  überhaupt  möglich? 

Die  erstere  Frage,  welche  wir  hier  zuei*st  zweckmässig 
einer  Beanlworlung  durch  das  Experiment  unterzogen  selien, 
erhielt  in  der  Tliat  dieselbe  Entscheidung,  für  welche  die 
Praxis  sich  schon  zum  Theii  erklärt  hatte,  und  deren  Richtigkeil 
die  abstracte  Ueberlegung  nur  bestätigen  kann.  Die  Praxis 
hatte  gelehil,  dass  nicht  in  allen  Fallen  ohne  vorhe^ge^^'^ngene 
Perforation  die  Entle<'i  ung  des  Gehirns  durch  den  Kvphalotribeu 
bewirkt  wird.  In  diesen  Fällen  nun  wird  natürhch  jen(» 
ungünstige  Ereigniss,  dass  die  Kopfdurehmesser  sich  in  der 
Richtung  des  geraden  Beckendurchmessers  verlängern,  am 
leichtesten  eintreten  köimen.  Wenn  nun  auch  die  ganze 
Operation  der  Küplverkleineiuiig  .wieder  in  zwei  gesonderte 
Acte  zerfallt,  so  wird  doch  för  den  zweiten  Act,  für  die 
Kephalotripsie.  eme  Erspamiss  an  Kraft  und  Zeit  und  die 
grässte  Wahrscheinlichkeit  gewonnen,  dne  niögUchsl  krallige 
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Wirkung:  mfiglichst  sicher  zu  erreichen.  Letzteres  hahen  auch 
die  Her  seilt  schon  Versuciie  iestgesteüL  Dass  die  Perforation 
oktit  80  geföliiiioh  war,  als  sie  Bauddoeque  geschildert 
hatte,  war  eine  schon  Iflngst  anerkannle  Thatsacbe;  und  ee 
bliebe  wobl  nur  die  Frage  su  erörtern,  oh  ?ie]leicht  durcb 
die  nachfolgende  Kephalolrifjsie  besondere  Gt  l.ihren  entständen, 
etwa  durch  eiiif  ungfinslige  Einwirkung  der  knochoiiränder 
anf  die  mütterlichen  Weicbtbeüe.  Bei  firMiing  der  Scbädei- 
b6fa>e  in  den  Fonlanelleo  oder  in  einer  Angenböble  tritt  dieae 
Gefabr  noch  am  oDwabnobeinlichsten  ein,  indem  hier  die 
Knocheiirander  ziemlich  abgerundet  und  wolil  eher  geneigt 
sind,  sich  bei  der  CompressioQ  übereinander  zu  schieben,  als 
flieh  naob  auasen  xu  kehren.  Wenn  jedöcb  «ine  Perforation 
durch  die  Sebidelfcnocfaen  hindurch  stattfindet,  so  wird  man 
dieselbe  leicht  so  ausflibren  können,  dass  die  PerforationS" 
öflituiig  zwischen  ilic  LuHfl  dv.s,  i\ephalüli  il)cii  zu  liegen  kommt 
und,  WIMIII  nach  der  Coropression  extrahirt  wird,  mit  den 
mütterücben  Weichtheilen  nicht  in  Beröbrnng  kommen  kann* 
Zudem  lässt  sich  annehmen,  dass  die  KnoohenrSnder  der 
Perforalionsöffnnng  bei  der  Compression  sich,  wie  das  ganze 
Schädeldach,  riacii  umeu  gegen  die  entieerle  Scbädeihoiiie  liin 
einbiegen  werden. 

So  dankenswertft  ee  nun  auch  ist,  dass  ffernni  die 
Reantworfamg  der  eben  erwähnten  hocbwiohtigen  Frage  auf 
dem  Wege  des  Versuchs  unternahm,  so  gering  müssen  wir 
den  Werth  einer  anderen  auf  Grund  jener  UnterhiK  fmugen 
aufgestellten  Schhissfoigerung  ausschlagen.  Nachdem  Mersent 
festgestellt  bat,  dass  ein  gewöhnlicher  Kopf  nach  vorgenommener 
Perforation  zu  einem  Milleidurehmesaer  ron  S*^  durch  den 
Kephalotrihen  zusammengepi'csst  werde,  stellt  er  die  Behauptung 
auf:  die  Ausführung  der  Kephalotripsie  sei  gelahrlieh,  wenn 
bei  ausgetragenem  Kinde  der  engste  Durdimessei*  des  Beckens 
weniger  als  2Vs"  betrage.  Wir  roässen  diesen  Weg,  für  die 
Indiealion  der  Kepbalotripsie  einen  sicheren  Gesichtspunkt  su 
gewinnen,  als  durchaus  verwertlich  bezeichnen.  Wenn  der 
V(  i  tasser  auch  ausser  dem  angeführten  Maass  für  den  kleinsten 
Beekendurchmesser  noch  das  Ausgetragenaein  der  Frucht  er- 
wflbnt,  so  bat  er  die  vielen  anderen  Momente,  welche  zur 
PeststeUung  der  Indication  in  gleidier  Weise  conenrriren, 
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iuwr  Acht  gelitfaen.  Zu  dieaen  gehören:  die  KopfdurchDciMr 

der  Fruchl,  welche  auch  bei  ausgptrageneii  Fnlchlpo  nod 
sehr  variiren;  die  Elastlcitäl  odor  S|iioiligk<?it  der  K<»j(tl\Uütlieü; 
die  Yerbällnisse  säuiiniliciier  Beckeiidurclunti&ser  zu  einaiKler; 
der  Zuiitaod  d«r  inatlerlicbeo  Weicbibeile  iL  a.  m.  Es  isi  Uo; 
dus»  Eor  FesUlelliing  mer  Grenze  für  die  lodiciljoii  w 
Kcphalotripsie  auch  alle  die  Gesichtspunkte  Berücksichtigung 
verdien»'!!,  von  donrn  aus  überhaupt  die  Moj^ia  hkeit  ikt 
Operation,  ihre  Wirkung  und  Uire  Prognose  enlsciiiedeo  werden 
m&itetu  So  angenebm  es  fßr  den  Ani  sein  infiasle,  sich  ha 
EkiUcheidung  über  die  Zidäseigkeil  einer  Operalioa  an  bestiminti 
Zahlen verhälli)is6e  hallen  zu  können,  so  wird  Joch  jeder  ge- 
wissenharie  Operatear  jene  Enli>clM  jdung  nur  seiiiein  eignen, 
Oiit  Vorsicht  und  Gewissenhalligkeit  für  den  voriiegeodüa  Fall 
gebiJdeten  Urtheil  unterordnen* 

Die  eben  berührten  Fragen  fanden  au  gleicher  Zeit  ihn 
Besprechung  in  einem  von  Crede  verfassten,  für  die  Lehre 
von  der  K<  phalulriphie  sehr  werÜivuUen  Aufsätze,  welcher  in 
den  Verhandliingen  der  Gesellscliaft  für  GehurtüJjülfe  in  Beriiu, 
3.  Jaiirg.,  Berlin  1848,  S.  1  — Ö8  veröiTenÜichl  tat 
einem  kursen  bistoriaclien  Ueberblick  über  das,  was  bis  a 
diesem  Zeilpunkt  auf  dem  Gehiele  der  Kephidotripsie  geleistet 
wor(h'n  war,  folgt  ein  iie^unie  über  eine  Anzalil  ächon  luil- 
gei heiller  Fälle  vun  Kephnluiripsie.   Hieran  schliesst  sich  die 
Erxdblung  ?on  1 1  neuen  Fällen«  welche  vom  Jahre  1841— 1S47 
in  Berlin* zur  Beobachtung  kamen  und  mit  Ausnahme  von  iweiea 
für  die  Müller  günslig  cndelen.  Geslülzt  auf  diese  so  reiche 
praklische  Erfahrung,  hall  der  Verfasser  die  hcdeuteiide  Beciiefl- 
krünmiung  des  Ini^lruiuents  für  durchaus  wesenlÜcb,  damit  der 
fd>er  den  Scliambeinen  eines  rbadiitischen  Beckens  stebciMte 
Kopf  vom  Kephalotriben  zweckmässig  gefasst  werden  konoe» 
Ferner  hiiit  er  die  Vüriiahnie  der  Perforation  vor  der  Kephalo-  l 
Iripsie  in  schwierigen  Fällen  für  uneriassiich,  in  leidiliuvu  ' 
für  rallisam  und  glaubt«  dass  durch  dieselbe  besonder»  ^ 
Abgleiten  des  histniments  verhütet  werden  kOnne,  Am  Ends 
der  Abhandlung  lenkt  er  die  Aufmerksamkeit  auf  die  Fn^ 
ob  ein  lehendes  Kind  perforirt  werden  tlm  fe,  und  will  dies 
nur  (iami  gestatten,  wenn  der  kaiserschnilt  nicht  ausführbar 
sei,  indem  er  die  Verweigerung  desselben  von  Seiten  ^ 
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Mutier  audi  hierher  rechnet.  Wir  werden  die  Ansichten 
Anderer  über  Entsciieidung  dieser  Frage  noch  zu  beröbrea 
htbm,  UMl  Mnllfla  um  4m  firMnng  4m^Sb«a  m« 

Die  dordb  6m  ervihiiliii  Vortrag  angeregte  DiseMekNi 
Ml  der  Geidlselmft  für  GeburUhdIfe  (a.  a.  0.  S.  69—76}  ergab, 
daas  die  AiisilIiIch  iiber  die  l'nsLlKullidikeit  ilcr  Perluraliun 
tiamiirh  aügeiuein  vun  denfiii  Crede^  abweichen^  und  deshalb 
wwdt  erst  Midi  HogerBr  DiM»MiMi  die  Veitoteg  4er 
beiden  OpendkmeB  alt  iweeknieHg  Mwrk— t.  Ferner  scMoee 
eidi  ^  Geeelbchaft  der  von  Hersetit  gemachten  Bestimmung 
über  das  kleinste  Maass  des  Becke ndurclmiessers  nn,  bei 
wekhem  die  JhLepbaiolrip&ie  noch  mit  Erfolg  unternommen 
«enden  kAone.  Jedoeii  bemorkten  Cndd  and  iwei  andere 
Gellegen  anedHteUieli,  nan  eoBe  dfo  Kc|dNlelfipeie  in  den 
geeigneten  Fällen  noch  da  versuchen,  wo  man  das  Instrument 
überliaupl  noch  eiiihriii^eii  kunne.    Wir  halMMi  uns  in  dieser 
ikaiebung  schon  ausgesprochen  und  beben  hier  nur  noch  hervor; 
dnen  eine  weüer  anfgewortae  Flrage:  wie  lange  die  VerenciM 
niil  der  Sange  foffineelüin  iwien,  Me  mm  nun  KepWottften 
greifen  solle?  in  dei  Tljai  ihre  Erledigung  nicht  fand,  wie 
diet»  uns  überhaupt  uumugiich  scheinen  wdl.  Eigenlhünihdi 
aber  iei  dae  Bemdbrn  einzelner  Di&culenten,  das  Maass  der 
Ttnetin—,  nnlalte  eiianbl  eeian,  bald  naeb  MinneriunOen» 
bnid  naeb  beatimmien  KaUeo  nofwifen  m  woUen. 

LVhrigens  beschenkte  das  Jahr  1S48  die  Lehre  von  der 
Kephalutripbie  uuch  mit  weiteren  wnihvollen  Beiträgen;  unter 
iteen  verdient  die  von  Kiwtsch  von  RoUerau  in  seinen  Beiträgen 
xwr  Gnburtatamdet  IL  Ablb.,  Wanbnrg  18dB,  &  43-^  ter* 
dflbnilicbte  AUianiBttng  eine  beanndm  Berforbebnng.  Kiwiteh 

aia(  Iii  du'  Erfahrung,  d;r-s  iit  vielen  Fällen  die  Erfolge  der 
kephalotripsiü  weil  iiiiUer  dlii  gestellten  Forderungen  zurück- 
biliniMHi»  lieeonder»  tob  zwei  abein  Umatänden  abhängig.  Ale 
den  ernten  beaeMbnei  er  die  Verlftngemng  der  ILepttorhaigniBr 
im  dnr  Riebinng,  in  wäeber  gerade  der  Kopf  dnreb  dae  ler* 
engte  Becken  treten  solle.  Der  zweite  besteht  in  dem  Abgleiten 
dae  iilstrtUDeutä  hei  der  Extraction.  la  dieser  Absicht  liess 
er  niM  Annid  Veränderungen  an  dem  I^tnimente  anbringen« 
nm  denen  die  «icbtigalM  fol^Hide  «nd.  iüe  Kofiflutonning 
der  beidM  LAM  iai  bedentond  veretUt;  die  Kntai  der  LOffel 
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■Mown  in  «Mer  Ling«  von  1 1 aneinander  uml  Ilm  iiuafiilM 

LmU'i»  sind  l)t'trat lillich  einwärth  gckrnniinf.    Ims  Schlos^  s^oli 
den  Biälteni  uüt  wenig  Sfiielrauui  liiclen,  und  heslehl  deübaib 
in  einer  breiten  Scheibe  am  liokeo  Ann,  weiche  in  eine  eot- 
spreehoBde  Veftiefling  des  reehlen  Arms  genaa  eiDpasat*  Dar 
Btmddoequ^Mbe  Compmaionsapparat,  deaaen  Nacfcüidb 
sehr  hervorgehoben  werden,  srhrini  dem  Verfasser  deshalb 
besonders  verwerflich,  weil  der  kopi  der  Schraube  abbreciiea 
kHmf  und  CS  dan  ohae  Hülfe  emes  SchkMsers  oicbt  waU 
arigUoh  wAre,  das  iDattumcnt  aus  deaa  Schoosse  eines  gebipsoda 
Weibes  zn  ^entfenien.  Diese  Gefahr  mag  doeb  bei  der  solidHi 
C(in>(i  nction  ties  Aj»j><ii  .il>  k  niin  je  eintreten  und  daun  der 
schicciiLen  Arbeil  des  Inslrumeuteimiachers  eJier,  als  der  Con- 
amiciian  aeibsl  mgeachrieban  werden  mAasen;  bd  4&t  nm 
Bewen  Valer  asgegebenea  Schraubeneinricbiang  ftlH  diear 
Verwarf  aosserdem  ganz  hinweg.   JTfwiVeft  1»!  nmo  aenea 
Conipressiunbaj>(>ar;it  aus  eiiRT  Kette  mit  vifj'orkitjtMi  GVn'öern, 
aus  einer  mit  Zapteu  versehenen  Weile  am  Eude  des  rechlen 
GrifiiBB,  und  ans  einem  gezäfanlen  SteUrade  losammeDgesetif, 
welches  au  der  Axe  dieser  Welle  durch  einen  bewegliclien 
Hebel  gedreht,  und  durch  eine  Feder  festgestelil  wird.  SadM 
sind  die  nii^'«»fenslerten  Löffel  an  den  Uändeni,  sowie  iu  der 
JÜlta  der  Innenfläche  mit  vorspringenden  Hippen  versehen. 
Das  ganze  Gewicht  des  iosCrmnenis  betragt  noch  etwas  wwg« 
als  2  Pfund. 

Dieses  Instrument,  welches  sich  w^rh  besonders  dord 
die  Eleganz  semer  (ionstruclMui  aiiszcM  iun'l,  hat  eine  weite 
Verbreitung  und  eine  allseitig«'  vn  diente  Würdigung  gefunden. 
Seine  praktische  Braochbarbeit  ist  auch  durch  eine  a«lcl|e 
Reihe  von  ausgeführten  Operatio»en  documentirt,  dass  dieeeihe 
nicht  in  Abrede  gestellt  werdeii^kann.  Dennoch  kann  man 
einige  der  gcmaehlrn  ModiUcatiuiten  als  nicht  sehr  nüt2lie^ 
und  in  manclien  Beziehungen  nachtheilig  bezeichiTeti.  Die 
Einwärtskrflmmang  der  LöMeiiden  kann,  wenn  der  üopf  nkbi 
voll  von  den  Löffehl  gefasst  ist,  leicht  die  onaageneluneWirkiiiig 
haben,  dass  der  Kopf  zwischen  den  LofTelonden  binweggeklemint 
wird.  Die  starke  Kopfkrununung  wird  die  Anlejjuiig  des  Iii- 
strunents  in  einigen  Fällen  von  Beckenvereiigung  uomS^^ 
machen^  wo  dieselhe  bei  geringerer  Ropfkrfiaiminig  nock 
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«fteidbl  wordai  wire,  wie  denn  auch  nk  derselben  nidU 

der  Grad  der  Compression  erzidl  werden  kann,  den  andere 
lüstniüHiiU'  1h  rvorzubringen  vermögen.  Das  Schloss,  welches 
«ioe  so  geringe  Bewcglicbkeil.  der  Löffel  geslatiet,  kaou  aucb 
in  solchen  Ffillen  unbequem  werden,  wo  das  böbere  Anlegen 
einea  Ldffela  üeh  als  wfinsebenawerdi  berauaatellt.  Endlich  ist 
der  Compressionsapparnt  nicht  selir  zu  loben;  denn,  wenn  8cbon 
das  entslelieride  knarrende  Geiauscli  störend  ist,  so  ist  die 
Zerbrecbbebkeit  der  Kette  und  die  Complication  des  ganaen 
Apparala  weit  biufiger  im  Stande,  den  GeburtsbeliBr  in  ao* 
angenehme  Veriegenbcit  an  bringen,  als  es  durch  das  Abbrechen 
des  Baudelocquf'sdmx  Schranheiikopfs  wird  geschehen  können. 
Auch  das  geringe  Gewicht  des  Instruments  ist  von  kritischen 
Stimmen  getadelt  worden ,  weil  die  Festigkeit  des  instminenis 
mit  'der  ausauibenden  Kraft  in  keinem  Verhtitniase  alelie. 
Dase  übrigen»  das  Abgleiten  des  Instruments  durch  die  von 
Kiu-i'sch  uigegebenc  (ionstrucijun  gehindert  oder  wenigstens 
erschwei't  werde,  wäre  wohl  auch  dann  nicht  zu  bezweifeln, 
wenn  die  zahlreichen  mit  demselben  auageffibrUin  Operationen 
68  noch  nicht  hinlänglich  bewieaen  hfttten. 

Die  von  CmtU  ven^Krten  Fragen  Ober  die  Indieation  zur 
Kephaiotripsie  hehnndelt  Kiwisch  in  einer  uns  sehr  zu- 
sagenden Weise.  Die  Resultate  dieser  BetrachdniL'n  wcixien 
wir  später  mtttheilen,  heben  aber  hier  noch  als  besonderes 
Verdienst  von  Kiwüch  herror,  dasa  er  uns  die  GelibreB, 
welche  gewaltsame  EntbindnngSTersuche  mit  der  Kopfzange 
•  mit  sich  hniigen,  in  umt'assonder  Weise  aufmerksam  macht. 
Ausserdem  will  Kiwisch  die  Perforation  stets  der  Kephalo* 
tripsie  Tarausschicken,  wenn  nicht  etwa  die  PerferatioB,  bei 
naefafolgenden  Kopf  zu  achwierig  ist,  nnd  giebt  für  die  Aua- 
fiöhrung  der  Kephatotripsie  eine  grosse  Zahl  von  sehr  werth* 
voüfMi  Heg(>lii.  welche  näh«*r  aufzuzählen,  uns  jedoch  zu  weit 
führen  würde.  ri  Bescbiuss  dieses  so  reichhaltigen  Aufsatzes 
bildet  die  Krzähiung  von  zwei  durch  de»  Verfasser  aua* 
genihrten  Kephale^lripsion. 

Den  Ansichten  kitoi$eh*s  sind  diejenigen  ziemlkh  Ahnlieii, 
welche  Breit  aus  seinen  praktischen  Ei'fahrungen  sich  üLli  die 
Kephaiotripsie  gehildel  hatte  und  in  Roser'^  und  Wunderlich' a 
Archiv  mr  pbja.  Heük.,  VU  iahiig.,  Stuttgart  1S48,  S.  168  -202 
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sich  gar»z  berfilireiidrii  Lüfielenden  iu  auflHÜend  mehr  schräger, 
als  gerader  Hichluug  sich  annäheru.  Das  Schloss  ist  das 
^ti«cA*sche;  der  Compreesioittappanit  ist  fast  derselbe,  wie 
ihii  KiUan  an  seinem  Instnunent  anbrachle,  schdnC  aber 
TOD  den  Insiramentenmaeher  Banek  gani  uniMiiiigig  toi 
JTtYian's  Angabe  comhiiiirt  worden  /.u  sein.  —  Geslüizl  auf 
zwei  auch  hier  itiilgetheille  Fälle  hebt  Verfasser  besonders  die 
AonebiDiiebkeitea  der  Kephalotripsie  bei  nachfolgendem  Kopr« 
bervor«  Indem  er  nun  ebenfaUe  bei  ToratNgebendMn  Eopii 
empfiehlt,  die  Perforation  vorausmaehiGken,  theüt  er  die 
Ueberzeugung  von  dem  iiiitzlicben  Llicct  der  Operation  niil 
den  wärmsten  V ertheidigern  derselben,  und  lübrt  besonders  die 
von  ihm  lilnfig  beobacfatete  Verlängerung  de»  JLojifes  in  der 
Riobtung  der  IMA  an.  Sehfieeaücfa  wird  das  nngflnalige  ficsdlat 
m  61  in  Wien  vorgenommeneii  SuidakopfferUetneffiingai^ 
unter  ihnen  3  Kephalotrip^ieu,  eiwähnl:  »^0  Mütter  starben, 
16  blieben  am  Lehen,  über  15  komite  das  Hesuitai  der 
Operation  nicht  eriuitteli  werden. 

Den  im  Jahre  1848  eracbienenen  und  die  Kepbalotripa» 
betreffenden  Aufsltien  mOaste  hier  noch  eine  Schrift  hioni* 
geffigl  werden,  die  wir  jedoch,  da  uns  eio  Fmblick  in  dieselbe 
nicht  möglich  war,  nur  anfüiuren  aber  nicht  näher  betrachten 
können.  £«  iat  dies  eine  von  ^evermonis  veröffenthfibie 
Brecfafire:  Ein  neuer  Kopikerecbeller  mil  ZerslAdieiMigs- 
gedanbenaptoen  umwickelt,  ohne  Dmchort,  1848.  Alles,  wai  • 
wir  über  den  Inhalt  ilieser  Schrift  erfahren  konnleu,  lu  sc  hraukt 
sich  auf  einen  kleinen  Aufsatz  von  C.  A.  Tott  in  der  deutscbeu 
Klmik,  ilahrg.  1850,  Nr.  31,  Berlin,  &  349—352,  in  wekboi 
derselbe  die  PrATung  der  oben  erw&bnten  Schrill  unleniinMiitf 
um  sie  gegen  die  Angriffe  von  anderen  Seiten  zu  vertbeidifeiL 
Uiemach  stellt  NeDermann  auf  Grund  einer  überraschend 
günstigen  Statistik,  wonach  nur  6  NVöclinennuen  von  80  ge- 
storben sein  sollen,  an  denen  die  Kephalotripsie  Wfkiitflt 
worden  war«  den  Grundsatz  auf,  auch  eine  lebende  Froefat  m 
zerstückeln.  Der  von  Kevermann  angegebene  KopfzerscbeOtf; 
dessen  Abbildung  beigefügt  ist,  bcijlelit  nach  der  Angabe 
KuUr'h  in  der  Mediciuischen  Zeitung  Russiaods,  Peiershurg  1850, 
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Coinprpssionsapparat,  welcher  aas  einem  Kasten,  vke\  Kamm- 
räüt  iu,  einer  Kurl)el  und  meliiereii  St  In  ;)ul>s!ücken  zusamiiien- 
ggseizt  ist  ;  nitiss  aber  wolii  juetnlidi  werUiiod  a«ia,  da  er  iia 
aoderai  Falle  einer  grtaeren  BeacbUmg  fan  anderen  Seiten 
gewflrdigt  worden  wire. 

Der  Reibe  dieser  Aufsätze  schliesst  sich  sehr  pas^nd 
die  Bcsprechimg  der  KephaltJtiip&ie  an,  weiche  Kilian  in 
seiner  Operationslehre  iür  Geburlöheifer,  5.  Liefr.,  Bonn  1848, 
a  6aa— 68B  ädert.  Wir  erballen  hier  in  gedrftngtcr  Kära« 
eine  in  der  Tbat  aefar  nmlliaaenda  Anffthrung  allna  Deaaen, 
was  in  hv/M^^  auf  Literatur,  Gt^schichte,  Kritik  der  Operation 
und  IiisU  uiiieiite  zu  jener  Zeit  hervorzuliebrii  war.   Durch  alle 
BeUachtuugeü  zieht  sich  die  wärmste  Empfehlung  der  Kephalo» 
Iripaie,  «eldusr  der  Verfaaaer  daa  ganae  frAlwr  von  der  Fü^ 
foralkm  eingenomaeoe  Gebiet  ungetheilt  Aberwelaen  will  Dk 
der  Kpphalotripsie  j^einachten  Einwürfe  wli  lJ' n  kurz  widerlegt, 
ihre  Vorzüge  ebenso  kurz  hervorgehoben.    In  Beziehung  auj[ 
den  neu  aufgealellten  Grundsatz,  die  Perforation  der  KephalcH 
Iripaia  Torauamaeiiiiifcent  apricbi  äch  VerüMaar  iwir  flir  die 
Gellung  desselben  bei  aehr  atarlten  MiaafetUtntaaan  aea,  will 
aber  erst  uocb  durch  spätere  F.i i  ilirungrn  entschieden  haben, 
ob  dies  in  allen  Fallen  raüüich  sei.  liei  Abgleiten  des  Kephalo- 
triben  rath  er,  wem  die  Ersohaimmgen  nicht  dringend  sandi 
auch  die  viel  lu  wenig  noch  von  den  praktiaeben  Geborte« 
belfern  anerkannlenWobltbatenebitreleoder,  liinnehlig  geleilelar 
Fauiniss  des  Fötus  in  Krwägung  zu  ziehen.   Wenn  man  mm 
iwar  die  Zweckmässigkeit  dieses  Vorschlags  in  Zweifel  ziehen 
liaon,  und  Oberhaupt  die  Ahbandiung  wen%  bietett  waa 
den  firflber  von  Küim  anfgeslellten  und  aUgameitt  anarliannltfi 
Anaicbten  veracbieden  wire,  ao  wird  man  doeb  durch  den 
Reich tiium  der  angegebenen  Literatur  und  der  \  üllbUiiKligLeil 
des  Ganzen  angenehm  überrascht,  und  mau  niusa  gern  ao- 
eriteiinai,  daaa  KHim  dureb  dieae  Arbeit  an  aeinen  schon 
ao  bttdeutmlen  Verdienalen  vm  die  Lehre  von  der  K^faalolripain 
noch  neoe  hinzugefugt  hat 

Nicht  unerwähnt  darf  es  Meilien,  dass  t?.  Stebold  bei 
Gelegenheit  des  Referats  über  Vredes  Aufsatz  in  CanstaWA 
Jabreabtficbl  jm  Jahre  im,  B4  iV,  firiangoi,  &  Add  ter« 
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•chligt,  den  Namen  Kephalo4ripftie  durch  das  beuer  lusumiM»- 
fesetite  Wort  Kepbalothrypfli«  (4^^v9«ral  —  lerbrediaa)  m 
enaMn.  Wenn  es  aiofa  überhaupt  um  die  UmgesCaltung  der 

allf^emvin  gebräuchlichen  Bezeichnung  handelte,  so  diirfle  woW 
der  Vorschlag  ui eines  Vaters  eine  grössere  Beacliluug  ver- 
dienen; denn  da»  Wort  „£nibryothlaates^  wurde  schon  mn 
QaiUn  gebraucht  und  acbeint  aeioer  ZusanmMOseUiio^  nacli 
flir  den  Ausdruck  des  Begriffs  durchauft  fNissend. 

Ehe  wir  die  Leistungen  in  <l«*r  k»*i»h.il()lri|»'^i»' Jalin-s  1S4S 
tfdiliessen,  verdient  noch  die  Angabe  eines  neuen  Repha lotribeo 
von  Martm  in  seinen  Beiträgen  cur  Gynäkologie,  K  Heft, 
lena  1848,  berücksichtigt  zu  werden.  Dieses  Instrument  besitit 
eine  starke  Beckenkrflmmung,  hat  hehnf<«  der  Gmnpresaion 
diesolhp  Schraube,  wcli  lu»  das  Bundt  loctinei^die  Jn'Mtzl,  nur 
wird  dieselbe  statt  mit  der  Kurbel  mit  einem  Knebel  voa 
Horn  tn  Bewegung  gesetzt  Das  Scidoss  des  instraments  ist 
ein  englisches  mit  doppeltem  Backen.  Die  Griffe  sind  mit 
schwachen  Holzplatten  belegt  und  besitzen  an  ihrem  Schloss- 
endi'  je  enm\  Widcrliaken.  Das  gaiizp  Instrument  wiegt  nur 
2  i*rund  29  Lotii  und  zeichnet  sich  übei*haupt  durch  EmCacb- 
heit  in  seiner  Construction  aus. 

Nachdem  wir  gesehen  haben,  wie  durch  KimMch  tnd 
Cred4  mehrere  neue  Fragen  und  neue  L(*hren  aufgestent 
\\üi  dj'n  w;iroH,  uiüsseii  wir  bemerken,  dass  die  neu  erscheiuenden 
Lehrbücher  noch  weuig  Notiz  von  denselben  nahmen.  Wie 
Küian  in  seiner  OpenitionsfehrB,  so  bringt  auch  Busch  in 
4er  neuesten,  fünften  Auflage  seines  Lehrbuchs  der  Geburls- 
künde.  Herlin  1849,  S.  517  —  550  wenig  Neues.  Er  empih  lili 
dir  Anwendung  deü  kephalolriben  m  alieu  Fällen,  in  wekheu 
die  Perforation  angezeigt  sei.  Auch  WiuUnffer  scbliesst  sieb 
in  seinem  Handbuohe  der  Geburtskunde,  Quedlinburg  1848, 
S.  96^101  durchaus  den  von  Busek  und  meinem  Vater 
aui'gcslidllen  (rrundsätzen  au. 

Im  Gegensätze  zu  dieser  ErscliiMnung  entwirkt  U«  '  sich 
in  Beziehung  auf  unseren  Gegenstand  in  den  verscbiedeustm 
Zeitschriften  eine  grosse  Regsamkeit,  die  wir  einestheils  ab 
erfreuliches  Resultat  der  immer  weiter  sich  Terbreitenden 
Lehren  von  der  Kephalolripsie  begrüssen,  dann  aber  ancti  als 
besonders  eiuüu&sreicb  auf  diese  seihst  anerkenuen  müssen.  — 
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Im  Jahrgange  1850  fler  rheiniiichen  MoaaUüdiriU  lüi*  |ii  akti>clio 
Amte  (NovImt.,  S.  611)  theiit  ans  Bimiaum  die  ftesuicat« 
von  zwei  durch  ibo  aiisgeföhrteD  Kephalotrijisien  mit  £r 
erkläil  sich  dafßr,  den  Kephaiolriben,  welcher  ihm  beide  MaJe 
a!>geglitteri  war,  bei  der  Extractioii  durch  eine  gewöhnliche 
Kopfzange  zu  erselzeu,  deren  Koplkrüiuiuiuig  jedoch  seibsl* 
verstSndlich  etwas  reduoirl  werden  mutt.  DeoMcb  ist  er 
entooldoesen,  in  allen  Fällen  den  Kephaiolriben  statt  dee 
Perforatoriunis  wegen  seiner  bequemen  Anwendung  und  guten 
Wukuug  in  Gebrauch  zu  ziehen.  Der  obenerwälmte  \  orschiag 
würde  nun  aber  das  Unangenehme  mit  sich  bringen,  daee  das 
Besteck  eines  Geburtshelfers  noch  mit  einem  neuen  Instnmient 
versehen  werden  niAsste,  weiches  doch  nur  in  den  wenigen 
Füllen,  wo  wcmJct  uiiL  dvm  Ke[>halülrih  noch  niil  der  gewöhn- 
liciieu  Kopl'zange  eilrahirl  werden  küiuile,  uulhwendig  würdi'. 
Vielleicht  würde  es  auch  in  diesen  Fällen  zuweilen  noch  den 
Dienst  versa^a  Endlich  scheint  es  in  der  That  richlig  zu 
sein,  dasB  die  Zahl  jener  FSUe,  In  welchen  die  Extraction 
mit  dem  Ki;j>iialuU  iben  misslingt .  noch  bedeutend  durch 
Vorauäädiicken  der  Perluration  und  die  aiudUicirte  Construotion 
des  Instruments  beschränkt  werden  könne. 

Wenigstens  beweisen  dies  die  neun  von  Kimtek  nebet 
epikntischen  Benmrkongen  in  der  Prager  Viertdjahrsschrfflj 
Btl.  IV,  Ergänzuni^sbl.  1850,  S.  I  — 14  mitgetbeilteu  Fälle. 
Die  zwei  ersten  Fälle  sind  die  vom  \  crfasser  schon  ia  seiuei> 
Beitrigen  zur  Geburtskuude  verdtfentlichten  und  schon  oben 
eirwShnten.  Kern  einziges  Mal  glitt  sein  Instrument  hd  der 
Extracdon  ah,  und  wir  möchten  uns  versucht  halten,  dies 
eh«  II  sowohl  auf  lirdiiiang  der  vorhergeganfjenen  Pertor;ilion, 
als  der  seinem  Iiihtruiuent  eigenlhümJichen  Kopfkrümmung  zu 
setzen.  Kiwisch  macht  auch  in  diesem  Aufsatze  wiederholt 
darauf  aufmerksam»  dass  die  ungünstigen  Resultate  für  die 
Gesundheit  der  Mütter  (es  starb  jedocli  in  seinen  sieben  neuen 
Fällen  nur  eine)  den  vorhergegangenen  torcirlen  Entbindungs- 
versuchen  zuzuschreiben  seien;  er  hält  eine  Entbindung  niillels 
des  Kephalotribes  für  eine  viel  sdionendere  Operation»  als  eine 
halbwegs  anstrengende  Zangenapphcalion. 

Dass  übrigens  die  Erwartung  von  den)  Krfolg  der  voraus- 
gcgaiigeueu  Perforation  nicht  iuiuicr  sieb  rcalisiil,  beweist 
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der  von  Holst  in  Üorpat  in  der  Monatsschrifl  für  GeUus  is- 
kumie  und  Frauenkraokheiien,  Bd.  1.,  H.  1,  Berlin  ]S53,  S.  S 
•niblte  Fall,  in  weicheni  Irota  Tomageachicfcter  PerforatM 
die  £xtraelioQ  mit  dem  Kephalolriben  (es  war  freflicli  der 
Bandelocque' i>c\ie)  nicht  gelang  und  die  EnlbuadeDc  rasch 
nach  der  sehr  uiühe^uilen  Extracliuit  slarh. 

Wir  dörfen  nicht  fibergehen,  dass  im  Jahre  1850  anch 
p,  Si€hM^  der  firObere  Gegner  der  Kepbalotripsie,  eioe  aolcfae 
leitete  und  ein  aebr  gOnatises  Resultat  erhielt  (MonafsscimR 
f.  Gebk.,  Bd.  H,  H.  3,  Bnün  1853,  S.  229),  dass  fermr 
KiKan  in  i^k^nwv  tieliurlsh^hn*  von  Seilen  der  Wisseiiscliafl 
und  äunat,  2.  Auflage,  Bd.  U,  Frankfurt  1850,  S.  257—259 
eine  sehr  kurie  aber  aebr  vollBtindige  Abhandlwig  ftber 
Kephalotripaie  liefert,  weleho  ab«!r  ausser  einer  ungünattgeo 
Kritik  des  Kiu  hcK^^^hvw  liibü  iiiiuiils  wenig  Anderes  eiiili^it, 
als  der  bes}>rochene  Theil  seiner  0|>eraliooslebre. 

Es  ernhrigt  nur  noch,  einzelne  in  der  Joumaiiiteratur 
xeritmte  Moüzen  hier  anzafHbren.    iTtefar  giebt  io  der 
Medieinisdiea  Zeitung  Russlands  einen  sebr  gedrängten,  ahtr 
rollsländigen  IJeberhiick   iiher  die  geschichtliche  Eiilwickehin^ 
der  Kephalotripsie ,  und  hall  ebenfalls  die  Verbnidung  der 
Perforation  mit  der  Kephalotripsie  fftr  sweckmassig,  so  dass 
dureb  dieaelbe  „das  Gebiet  der  kfodenerstAmdeu  OperatioM 
.  un  Allgemeinen  mehr  erweitert,  dagegen  das  der  Rinder 
erhaltenden,  namentlich  des  Kaiserschnitts,  melu*  bescJiränkt 
worden  sei".  —  Chailly-Hoiiore  giebt  in  dem  Bulletin  de 
th^r.  med.  et  chir.,  Tom.  38.,  15.  Decbr.  1850  (vergl.  Schmuif§ 
iahrbücher,  1861 ,  Bd.  LXX,     6,  S.  834)  den  Rath,  Bwi«^ 
den  Bttttem  des  angelegten  Kephalotriben  su  perforiren,  und 
dieser  Vorschlag  ist,  wenn  er  praktisch  ausführbar  ist,  durchaus 
nicht  verwerflich,  indem  eine  Verletzung  der  mütterlichen 
WeichtheUe  sowohl  bei  Anwendung  des  PeHbratoriun»  als  bei 
der  Extraction  um  so  achwieriger  wird  atattMen  können. 
Ch«&hf'H<mov4  will  noch  bei  BeckenTerengnng  nnlcr  2'  die 
Kej)l»aiotripsie  und  Extraction  ausgclnhii  und  das  Leben  der 
Mutter  erhalten  haben.    Hierauf  gestützt  spricht  er  sich  für 
die  Beschränkung  des  Kaiserschnitts  auf  die  Fille  aus,  wo 
der  Kephalolrib  nicht  melir  eingeföhrl  werden  könne.  — 
Lehmann  theOt  in  der  Presse  med.  de  Bmselles,  1S50, 
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i\n.  :i4  (vfU  L,!.  Neue  Zeitschr.  f.  Geburtskunde,  Ikl.  XXX,  H.  3, 
Berlin  1851,  8.  352)  vier  Fälle  von  Kttphalolripsie  mil,  in 
w»lclien  drei  Mai  nach  vorhergegangener  Perforation  die 
Iraction  mit  dem  Repbalotriben  leichl  gdang;  bei  einem  FaHe 
j<docIi  dhmt>  «r,  am  «ilnhii«  u  kSnnen,  di«  Pwfenti« 
noch  nachlinlen.  Wir  erfahren  auch  daselbst,  dass  seil 
BaudeLocque^  Erfindung  die  Operaliou  51  Mal  ausgeführt 
worden  ad.  Dieae  Zahl  erscheint  jedoch  viel  zu  niedrig  ge» 
grtflfeo,  wenn  man  an  die  laUreidien  von  Baud^loefn»^  2)uhci$^ 
Buseh,  Küian,  Credi,  KiwUeh  gemachten  Beobachtungen 
und  die  Zahl  der  einzeln  veröfTentUchlen  Fälle  denkt.  — 
Zudem  Iheüi  «/.  H.  Schmidt  \n  den  Annalen  des  Charile- 
KraokenbaaaeB  zu  Berim,  Jahrg.  },  H.  d,  1850,  S.  485  n.  f. 
(vergl.  Nene  Zeitschr.  f.  Gebnrtskonde  a«  a.  0.)  sieben  von 
ihm  ansgeflihrte  Fälle  mit,  ans  denen  die  Vorzüge  der  voraus* 
geschickteij  Perforation  in  voileiü  Miuissc  sich  ergeben. 

Auch  Crede  konnte  durch  VeröfienUicbung  sieben  neuer 
Falle  in  der  Neuen  Zeitachr.  f.  Gehortsfcunde,  fid.  XXI,  H.  3, 
Beriio  1851,  S.  332 --355  die  Richtigkeit  der  von  ihm  ÜBr 
die  Ausführung  der  Operation  gegebenen  Regeln  bestätigen. 
In  Anknüpfung  an  iVwM'  Hf^ubai  liliiugen  geht  d<^r  V^rfasstT  in 
dieser  Abhandlung  naher  auf  die  Frage  ein,  ob  man  ein  lebendes 
Kind  perforiren  därfe,  oder  ob  in  diesem  Falle  die  Sectio  caesarea 
stets  au  die  Stelle  der  Perforation  treten  müsse.  Mag  es  ans 
vergönnt  sein,  an  diesem  Oile  auf  jene  schon  oft  berührte 
Frage  in  Arisi  hkiss  an  die  von  Kiirisch,  Credi  u.  A.  auf- 
gcstoUten  Lehren  zu  antworten,  iudeiu  wir  ganz  dem  Wege 
folgen«  welchen  eine  klare  Anschammg  und  gersehte  Benrthellimg 
der  Verhältnisse  uns  vorzeidmet 

Zunächst  muss  man  es  unbedingt  für  gestattet  halten, 
einen  I  olus  zu  perforiren,  weim  es  keinen  anderen  Weg  gieht, 
denselben  aus  dem  Multerieibe  lebend  zu  entfernen;  denn 
offenbar  ist  es  keine  grössere  Grausamkeit,  den  Fötns  dareb 
die  Kräfte  des  Utems  erst  todlttressen  zu  bssen  und  dam 


noch  dazu  das  Lehen  der  Müller  bedenklich  zu  gefährden, 
als  einen  lebenden  Fütus  zu  perloiueu  und  die  Eilialtung  des 
Lebens  drr  Mutter  roüglichst  zu  sichern.  Freilich  wird  und 
astt  jeder  Gehurt^elfer  so  hinge  mit  der  Perforation  des  lebendes 
FMtts  immer  zögern,  als  hierdurch  die  Gefahren  ffir  die  Matter 
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oicbt  gcsU^igert  werden.  —  Uaa  hebiizi  nun  lu  der  Sectio  caesarea 
eine  Operation,  dunJi  welche  die  £rbaltuog  des  Lebens 
Mutter  und  Kind  ermfiglicbt  wird;  und  man  bal  torliefende 
fliatifitisdie  Notizen  benulxt,  iim  darzothuB,  in  wekfaein  Ver- 
hältnisse die  Prognose  (Tu-  i!     Ij  ficii  der  Muttertier  dem 
Kaiserscbuitt,  zu  der  bei  der  Kepbaiotripsie  stebL  Wir  glauben 
Biclit,  daaa  man  von  deu  Resultalan,  welche  diese  statisliaebni 
Forschungen  bis  jetzt  ergeben  haben,  wenn  dieselben  tndk 
zu  einer  grösseren  Vollkommenheit  gediehen  sind,  ein  Andern 
in  tliebe»  liezieJiiiii'X  wird  vtiwi  rlhen  k«nm*'ii,  al.>  diis  jelzl  srljou 
ailgemeia  als  ricblig  anerkaiuite:  dass  die  Sectio  caesarea  im 
AUgeiBeinen  f&r  das  i«ehen  der  Matter  eine  schlechtere  Prognose 
gewfthre,  als  die  Kephalotripsie.   Diese  Prognose  kaoa  aid 
jedoch  sehr  mannicbfaltig  iimgestallen:  und  es  ist  oothwendig, 
tur  jeden  Fall,  in  dem  »niin  über  Walil  der  Sectio  caesarea 
iHtd  der  Kepb'dotripsie  zu  entscbeidcn  hat,  alle  speciellea 
Verhaltoisae  desseihen  in  fienkcitsichtigung  zu  ziehen.  Man 
wird,  wenn  die  ohnebin  schon  oft  trügerischen  Zeichen  von 
Leben  des  Kindes  nicbt  mit  voller  Klarheit  erkannt  werden, 
nie  die  Secuo  caesare;«  der  Ktjjlialolripsie  vorziehen:  mau 
wird  dies  selbst  in  den  Fällen  iliun,  in  welchen  zwar  daä 
Hera  des  FdUis  noch  puJsirt,  aber  die  lange  Gebartaarbeil 
und  Yorbergegaogene  forctrte  Entbindungsversoche  für  die 
Lebenslaliigkeit  des  Kindes  erfabrungs«,MMtiäsä  die  allergeringste 
Wahrscheinlichkeit  bieten.  Wird  jedoch  durch  deu  iiohen  Grad 
der  Missverhältnisse  die  MögHcbkeil  der  Extraction  sehr  zweifel- 
haft gemacht,  dann  muas  man  die  Sectiomtsarea  als  indicirle 
Operalion  betrachten  und  dieaelbe  ansfilliren,  ohne  dem  VITiUen 
der  Mutter  oder  ihrer  Angehörigen  mein*  Rechnung  zu  tra^^^en, 
als  tlensßiben  bei  irgend  einer  anderen  Operation  zugestanden  ' 
zu  werdeu  pQegt    In  den  meisten  Fällen  freilich  bietet  sich 
dam  Geburtshelfer  kern  Anhaitapunkt,  durch  den  er  su  der  i 
ainen  oder  anderen  Operation  bestunmt  gezwungen  würde* 
Uann  ist  es  seine  IMlicht,  sicl^her  das  \  «'rli.illniss  der  Prognose 
der  einen  Operation  zu  der  anderen  aus  den  vorhegenden 
Umständen  eme  mögüchst  begntndete  Ansicht  zu  bilden;  aber 
durchaus  würde  er.seioen  Standpunkt  verkemien,  wenn  er, 
wie  es  viele  gethan  haben*  über  den  Werth,  des  Lebens  w$m 
Muller  und  Kind  aburlheiien  und  vielldcbl  deshalb  munvi  die 
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Kcpbalotriptte  auBßkbri»!  woNte,  weil  ibm  der  Verlust  dei  * 
Kindes,  welebes  noch  durch  keinerlei  Banden  and  VerhiUtniMe 

an  die  Welt  gebunden  ist,  geringer  scheinen  will,  als  die 
grusscre  Wahrscheinliciikeil  lür  die  Erhaltung  der  Mutter.  In 
diesen  Fällen  also  musa  der  Arzt  der  Mutter  und  ihren  An* 
gebfirigeo  seine  Ansichten  Aber  den  Erfolg  beider  Operationen 
mitlbeilen  und  ihren  Beatininrangen  sith  durchaus  unterordnen. 

Diese  so  einfachen  Grundsätze,  welche  eine  einfache 
Betrachtung  der  VerhälLuisso  ergiebl,  siud  bald  nach  der  einen, 
bald  nach  der  anderen  Seite  bin  fär  falsch  erklart  worden. 
Aellere  Lehriiilcher  steUen  den  Tod  der  Frucht  als  erste 
absolute  Bedingung  zur  Vornahme  der  Kephalotripsie  hin; 
einige  GeburlslM'ller  haben  in  neuer  und  neuester  Zeit  den 
Grundsatz  ausgesprochen,  \wm\  solle  nur  dann  die  Sectio  caesarea 
Tomehmen,  wenn  die  £xtraclion  des  Fötus  durch  das  Becken 
eine  constatirte  Unmdglichkeit  sei;  wieder  Andere  haben  der 
Mutter  alle  Fähigkeit  absprechen  wollen,  auf  die  Wahl  der 
Operation  durch  ihre  Entschliessung  ein/uwii  kon.  Um  es  kurz 
zu  sagen:  es  giebl  kaum  eine  Frage,  welche  so  verschieden 
behandelt  und  so  ferschieden  beantwortet  worden  wäre,  als 
die  eben  berührte.  Es  ist  aber  nicht  unsere  Aufgabe,  die 
verschiedenen  Ansichten  hierüber  auseinanderzusetzen  und  zu 
besprechen;  es  war  nur  unsere  IMlicht,  die  AnMchten  der 
bewährtesten  Forscher  auf  unserem  C(>hiete  zu  entwickeln, 
so  weit  sich  dieselben  auf  die  Frage  beliehen,  ob  auch  unter 
gewbsen  Umständen  an  einem  lebenden  Kinde  die  Kephalo- 
tripsie ausgeführt  werden  müsse?  und  nachdem  wir  dieser 
Pflicht  genüg!  ,  müssen  wir  nur  noch  eine  lebhafte  Verlinndiang 
berühren,  welche  über  die  erwähnten  Fragen  in  Frankreich 
EU  der  Zeit  geführt  wurde,  in  welcher  wir  den  Verlauf  unserer 
Erzählung  Yerlieaaen« 

Die  Revue  th^.  du  Midi,  Mars  1851 ,  theilt  zwei  in  der 
Abeille  nit-dicale  eiilhaltene  hiei  iier  In  /uglit  he  Aufsätze  mit 
(vergl.  Schmidts  Jahrbücher,  Bd.  70,  Jahrg.  1851,  Nr.  6,  S.  334). 
kl  dem  ersten  derselben  macht  Chaüly'H<mwt4  die  Vortheile 
der  Kephalotripsie  geltend  und  empfiehlt  nicht  zu  langes  Auf- 
schieben der  Perforation,  vorhergehende  Perforation,  weil  sonst 
leicht  Knochenspliltcrung  entstände,  Compression  in  zwei 
Richtungen  u.  a.  m.    Chrestien  bestreitet .  dagegen  in  dem 

MmlMvkr.  f.  OoterlO.  Vm.  Bd.  ZIT ,  Hll.  S.  23 
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anderen  Aufsat2p  die  Kicbügkeit  der  durch  KaisersciuiiU  er- 
hatoien  ungäii0Ü|$en  ResulUCe,  004  wiü  dio  KepMotv^si 
.  Rur  (toeo  angewandt  habe»,  wenn  der  Tod  das  Kindes  conatatkl 

ist  und  die  Beckenenge  zwischen  54  und  67  MÜtm.  beIrtfL  ^ 
Wenn  man  dio  Bpckcndurchmesser  in  Millimeter  ausdrücki. 
80  sUlk  mh  das  UugereinUe,  ribeiiiaij)il  »olche  Zaiikit  när 
alflUen  zu  wollen,  nnr  um  ao  deuüiciiar  lierans. 

Wir  arwähoan,  um  die  Letalungen  dea  lakres  1861  arf 
unaerem  Gebiete  zu  besdriieaeen,  dass  Hemmtmn  m  4m 
Schweiz.  Zeitschr.  f.  >l»'d.,  Chir.  u.  lit  bii.,  2.  H.,  18r>l,  S.  13? 
über  zwei  von  ihm  mil  dem  Kiwisch'^hisn  Instniraeoi  aui- 
geführte  Eapbalotnpaeo  bericbtei,  und  daaa  kner  Ma^fmtf 
m  der  Ifed*  Ztg.  d.  intL  Vereina  in  Preuaaen,  No.  37,  1661, 
bei  Gelegenheit  der  Erzahhmg  einer  von  ihm  verriebtelia 
ki'phalotripsie  auf  die  Nutliwnidjgkeit  aufiiierksam  mark, 
derselben  die  Perforation  vorauszuschicken  (vergl.  CanstaU'i 
Jibreebericlit  I.  d.  Jahr  1851,  Bd.  IV,  Wünburg  185S^  &  aiO^ 
findlicli  iai  auf  daa  Lehrbuch  derGeburtahtUfe  ton  J.E.  Ro$Aifi 
B.  Lief.,  Erlangen  1851,  S.  652 — BBO  aufmerksam  zu  machen, 
wo  der  frühere  Gegner  der  KephaloUip.sie  derselben  eine  ein- 
gebet uif'  liesprechung  widmet  und  sie  gegen  die  ihr  gemacbt^fl 
Einwurfe  vertbeidigt  Uebngena  hftlt  «neb  er  noch  die  Aa> 
leigea  inr  Operation  flr  die  aftmlicben,  wie  die  rar  PerfbntM 

Scanzoni  war  es  vorbehalten,  die  von  Cred*^!,  Kiwiseh 
und  Anderen  aufge>teliten  neuen  Lehren  als  vollgültig  m 
Geburtsbüife  duicb  die  Aufnahme  in  sein  Lehrbuch  einzuführeu. 
In  dieaem  in  ae  vieler  Beiiebung  Bpecbe  machenden  LeliflNiebi 
dar  Gebortshüfe,  III.  Bd.,  Wien  1852,  &  360--i66  ond  ia 
der  2.  Hälfte  der  3.  AuHage,  Wien  1855,  S.  874  —  886  linden 
wii  die  Lehre  von  dei  Kephjilotripsie  in  einer  Weise  ab- 
gehandelt, welche  die  Ergebnisse  der  neuesten  ForscbungUl 
in  allen  Richtmigen  wwerthet  Die  kurze  biateriache  Skiiie 
dürfen  wir  übergeben,  da  aie  una  nur  Bekannfea  Keferi,  aal 
ebenso  ist  uns  die  Verwerthuug  der  Hersent  sdien  Vei 
in  der  Richtung,  die  VorÜieile  vorausgeschickter  Perioratiöfl 
zu  be Weitnau,  oicbt  neu.  Unter  Zurückweisung  der  der  &epbila- 
Injpaie  gemacbCen  fiinwArfe  wird  beaondera  daranf  nofiBarkMB 
gemacbt,  daaa  ea  „dufcb  aweckmSaaiga  GonaCnieCfon  det 
Inalrumenta   und   durch   einige  bei  seiner  Anwendung  zu 
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h<»ol)achl»»ii(ii*n  Ca»itelen  niuglich  ^ci,  dtui  zenjuet schien  Kopf 
«beu  so  sicher  mit  dem  Kapbalotribtti)  zu  exiraliiren,  als  den 
nnmkkmHm  Kopf  mü  einer  geivaiiiilielii»  KepfiMig«^  2a 
^Kefl«r  MMsptung,  dmn  volle  Riefaligktil  äbeh  it  beindMi  * 
wäi'p,  kann  allerdings  die  sehr  glnckliche  Composilion  des 
vom  Verfasser  an^'egel)pnen  fnstrniiieiiLs  eHiigermaassen  be- 
reefaligeik  Wir  kömiea  uos  die  Beschreibung  des  gens^ 
liliinmieofs  «r^am,  "wmn  bwerkea,  ^st  die  fuwe 
gMditnng  dte  dee  iTMUMdSi^tchHi^  der  CompreMiemepparel 

jedoch  der  von  nieiiieiii  Vater  angegebene  ist.  Letzterf»r  ist  am 
linken  Arme  angebraclit,  und  die  Kurbei  nictit  sehr  zweck- 
mässig durch  den  voo  ^Schöller  und  £miich  angegebeneo 
keweglidMn  HeM  «rieiat  Da  fiir  une  echeii  filier  dieie 
Sinriclrtuiig  auggespmiien  ImImni,  eo  iil  eine  veif^clmde 
Kritik  des  ^canzonTschen  Instruments  rdu-rnüssig:  ntir  das 
eine  wäre  wohl  noch  m  erwähnen,  da&s  vielleicht  nicht  unpassend 
wr  Benennung  des  von  Seamoni  corobinärteD  InKrameale 

des  attgemeiB  gekriucldioben  Nameii  i8eaimsofiiP9  di^ 
eiwigf  ffli  Namen  «kr  beiden  um  die  Lehr«  veo  der  Kepbaiotiiptie 
so  hochverdienten  Männer  gewilhlt  wurden,  welche  jene  Ein- 
ridUuugen  zuerst  augegeben  haben. 

tta  Reibe  der  ladicafmiMa  aur  Anwendnag  des  Repbalo- 
ttftett  iat  Ton  beeoaderaai  fatenese.  Venngnatelit  wird:  dia 
KilneCien  des  perforirtta  Kepfes,  wie  sldi  ans  de»  au^ 

gestellten  (jiundsai/,  die  Perf(»ration  iiiiuier  der  Kephalotripsie 
vorauszusclucken,  diese  Indicatiou  leicht  ergiebi.  Die  fulgendeo 
iiidicationen  siad:  die  EilracliiNi  des  abgerissenen  und  ia 
dea  Cieoilaliett  aurMKgeldiebeiieii,  aowie  die  dce  aacbfol^nideii 
Kopfes,  deaeen  Perforatioii  za  eebwierig  Ist  Dea  BeeohlaM 
machen  die  von  meinem  Vater  aufgestellten  Indicalioneu,  weiche 
durch  das  Missverhäilnisb  anderer  Kindeslheile,  der  Brust  und 
dea  Siaiaafs«  bediagi  sind.  Um  eiaea 
prekllacben  BegrfiadaQg  der  letatanun  iadieatioaea  aa  gebeiv 
wftre  wohl  aaf  die  fon  Chmlly  ansgefittirle  SMbotUaaia  hin^ 
/uvvf'iM'ii.  wie  ich  auch  in  dieser  Beziehung  nicht  «nerwühnl 
lassen  will,  dass  hieiseibst  von  meinem  Vater  eine  ischiothiasis 
and  von  Herrn  Dr.  Klingelkößer  nach  dem  Tode  meinen 
Vater»  eine  StelbolUaaia  naeb  voritargcgangeaer  Kapbalotblaaia 
lait  beatami.Erfol|e  aua^efilhii  wiade. 
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Indem  wir  hiermit  von  dem  für  die  Lehre  von  d<T  i 
Kepbalotripsie  so  wicbtigen  Lehrbucfae  Ahschied  aehEDfti,  I 
nOssen  wir  bemerkea,  dasB  io  Ihm  die  badeutendileo  E^  I 
gebnisM  der  Foracbungea  und  Erfahningeii  neuerer  Zdi  ii  1 

Bezi(  Iiimil;  auf  unseren  Gegenstand  zum  Abs<:liluss  gelangt  lu  1 
eeiu  üciiL'iJieij.  Auch  Ctedi  bringt  in  st-iiien  kiiuibchen  Vuf-  I 
trSgen  über  Geburtshülfe,  Berlin  1854,  2.  Abüi.,  S.  779  niete  1 
Neues  iQehr;  wir  erwibnen  nur,  da»  er  nach  dem  Vorgänge  I 
meinee  Vaters  die  ganze  Lehre  unter  dem  Titel:  £mbryoCri|i«^  1 
Euihryothlasis  behandelt.  | 

Intereb^aul  töl  eb  jetzt,  einen  Blick  auf  das  geographische 
Gebiet  zu  werfen,  Aber  welches  sich  die  Kephalotripsie  io  ider 
Praxis  f  erhreitet  hat  Frankreich  und  DeatscUaiid  gebdm  ia 
ihrem  ganzen  Umfange  au  diesem  Gebiet;  England  dagegen 
ßclieinl  ?.tuie  Grenzen  der  neuen  Operation  hartnäckig  ver- 
schlossen zu  haben,  wie  aus  ArneilC^,  Bericht  über  Gehurt»- 
hOlfe  und  Gynäkologie  in  FrankreKb»  Grossbritaimlen  aarf 
Irland,  Wien  1853,  S.  818  hervorgeht.  Doch  hat  CUstkM, 
wie  Hennig  in  seinem  Artikel:  lieber  Perforatbn  und  Rephsio- 
thripsis  in  der  Monatsschrifl  für  Geburl.skunde,  Bd.  XIII,  H.  1. 
BerHn  1859,  S.  41  anführt,  12  Mal  mit  guosügem  £rfal^*e 
die  Kepbalotripsie  angewendet  Der  Auszug  der  stalisliscbca 
Berichte  fitier  Dr.  Clark^%  geburtahfllAicbe  Privatpraxis  findet 
sieh  aber  nicht  an  der  ebendaselbst  augeführten  SteDe,  sondern, 
wie  nur  Herr  Dr.  Hennig  niilzutheilen  die  Güte  halte,  S.  3-9 
des  GÖ.  Haudes  von  Schmidts  Jahrhücheru  d.  ges.  Medicio. 
In  der  Schweis,  Russland  und  Holland  hat  die  &ephalotri|isio 
sich  in  die  Praxis  Eingang  verschafft;  auch  erhalten  wir  aus 
Norwegen  hn  Norsk  Magazin,  Bd.  9,  p.  633  (vergl.  Monato- 
schrift  f.  Gebk.,  Bd.  IX,  II.  3,  Ikilin  1857,  S.  224)  von 
Faye  erneu  Fall  mitgetheiit.  In  Belgien  dagegen  behauptet 
die  Erfindung  van  HueveTs  die  Forceps-seie,  ein  bestinaiM 
Gebiet,  das  sie  freilich  noch  mit  dem  Kephalotriben  theüca 
zu  müssen  scheint. 

Es  liegt  nicht  im  Kreise  unserer  Beti'aciitungeu,  die  Enl- 
wickeluug  der  van  Huevd'schen  Erfindung  zu  berühren.  Es 
mag  deshalb  die  Bemerkung  genflgen,  dass  auch  m  fielgics 
sich  Zweifel  gegen  die  Zweckroissigkeit  des  inslrumaits 
erhoben,  und  dass  Didot  em  neues,   sich  an  die  alten 


▼oa  der  Keplwlotriptfe  «od  den  Kephftletriben.       367  ' 

ExcerebraUonanstniinente  anedüieasendes  iDBtnmieiit,  dea 
Diatripteur,  erfand,  welcbea  er  an  die  Stalle  der  Forceps -ade 

setzen  wollte  (vergl.  Neue  Zeitschrift  f.  Gehk.,  Bd.  XXX,  H.  3, 
Berlin  1851,  S.  3ö3).  Der  in  Folge  dieser  Ediiuiung  ent- 
standene und  vor  der  Brüsseler  Akademie  ▼erhandelte  Sireit 
scheint  fibrigens  schliesalicb  sa  Gunsten  van  Hum>t^s  aus- 
gefallen SU  sein.  Aucb  in  Italien  scbeint  die  Porceps^scie 
sieb  einen  sicheren  Rodrn  erobert  zu  haben,  wie  die  12  von 
de  Billi  der  Gesellscbatl  tur  GeburtshOlfe  in  Berlin  mit- 
getbeilten*uDd  in  der  Monatsscbrift  f.  Gebk.,  Bd.  VII,  H.  1, 
Berlin  1856,  S.  28— d6  TerAilenÜicbten  Fälle  beweisen.  Die 
deutschen  Geburtshelfer  haben  sieb  einstimmig  gegen  das 
Verfahren  van  HueveV^  ausgesprochen,  und  wir  machen 
besonders  auf  die  Bemerkungen  Scanzoni\  in  dessen  Bei- 
trägen zur  Geburtskunde  und  Gynäkologie,  H.  1,  Würzburg  1853, 
S.  71  — 80  auftnerksam,  welche  derselbe  an  die  Erzählung  einer 
von  ihm  mit  der  Forceps -scie  ausgeführten  Operation  knüpft. 

Indessen  wurde  überall  mehr  die  Complicaiiuii  der  Ein- 
riciilung,  als  das  durch  das  Instrument  vertretene  Princip  der 
Kopfverkleinerung  getadelt,  v*  Ritgen  bat  dieses  Princip,  gegen 
welches  wir  uns  S.  355  u.  f.  aussprachen,  adoptirt;  auch  er 
will,  wie  er  in  der  Monatsschrift  f.  Gebk.,  Bd.  VI,  H.  6, 
Berlin  1855,  S.  404  —  411  sagt,  „die  imiiren  Flächen  der 
Löffelblätler  bewaffnen,  und  durch  diese  Bewaffnung  den  Kopf 
des  Kindes  öffnen,  spalten  und  das  Gehirn  entleereD.**  Um 
aber  die  Complication  der  Einrichtung  durchaus  zu  vermeiden, 
hat  er  in  der  Innenfl^lche  der  Löflei  ganz  einfach  ein  biconvexes 
aluieliiTibares  Messer  angebracht,  welches  gegen  die  Scbädel- 
böble  angedrückt  wird  und  diese  ülTnen  soll.  Abgesehen  von 
den  Gründen,  die  wir  oben  gegen  die  Zweckmässigkeit  einer 
auf  diesem  Wege  hervorgebrachten  Kopfverkleinerung  aus^ 
sprachen,  bleibt  es  noch  zweifelhaft,  ob  das  ange^ebenr  und 
Labitoro  benannte  Instrument  wirklich  das  leistet,  was  der 
Erfinder  von  ihm  geleistet  haben  will;  besonders  da  selbst 
der  Erfinder,  wie  er  sagt,  noch  keine  Gelegenheit  gefunden 
hat,  die  Wirksamkeit  seines  Instruments  zu  erproben. 

Wenn  es  nun  weder  von  van  Huevels  noch  von  Ritgen's 
Instrument  zu  erwarten  steht,  dass  durch  sie  der  Gebrauch 
des  Kepbalotriben  in  Deutschland  beschränkt  wfirde,  so  bedarf 
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••  noch,  um  a»  GebielBgreiuin  der  Repbdoüipsi«  teMtsMäm, 
«Ines  BlickeB  auf  die  deutoeben  GeburtsbeiCer,  wefebe  hn 

Verbrt'ilung  früher  hiniierncl  luden  Wpg  traten.  Dass  Rosihiii 
teiut;  AosicbieQ  wesentlich  änderte,  haben  wir  schon  okm 
«rfohreo.  Ebeaae  baOe  t;.  Siebold  selbsl  eine  KepiiakKiipat» 
wie  oben  erwlhot,  aoefiUirai  lassen»  und  dnen  weitcreD  Bern 
f&r  die  Aenderwg  seiner  Ansiebt  ist  die  AafTaseuDg,  weMie, 
V.  Siehold  in  seinem  Lehii  iiche  der  Gelnii  bhfilfp,  2.  Auflii;:»'. 
Brauosdiweig  1854,  S.  300  über  du  äe^halulriphie  äu^^«*fl 
ymd  wekbe  sich  im  Allgemeinen  den  iSeon^oitt'scbeii  Qvmir 
sAteeii  anscbliesst.  Auch  GVeMsr  scbeint  sein  firdiier  ibcr 
die  Rephalotrfpsie  geflUtes  Urlbefil  aufgegeben  eu  haben,  idi 
sich  aus  (hl  von  ihm  besorgten  4.  Auflage  von  ]SaegeU'< 
Lehrbuch  der  Geburtshülfe,  Mainz  1854,  S.  401  —  405  ergiebl 
Die  Angriffe  ätetn*$  des  längeren,  aovie  Onandef's  babm 
von  allen  Seiten  eine  Beurlbeilung  gefunden,  rndth»  beweist, 
dass  dieselben  Üiren  Zweck  durchaus  nicbl  erreicht  kabao. 
So  hU'ibl  deim  Joerg  wohl  als  der  Einzige  übrig,  welchfr 
den  fruiiuloseu  Kampf  gegen  die  Kephalolripsie  trotz  »eitm 
EiiizeJstellung  nicbl  aufgegeben  bat.  Seinen  lebreo  wai 
seinem  EinOasse  verdanken  wir  auch,  wie  es  sebeiDl,  dea 
letzten  gix)ssen  Angriff  aus  dem  feindlichen  Lager;  wir  mehwa 
die  Brochüre:  I^oriuidiion  und  K»  j^halothrypsis,  gogeiieitiander 
gehalten  von  Dr.  C  Hennig,  Leipzig  1855.  Wir  aiiul  genölbigt, 
bei  diesem  Scbriflcben  etwas  länger  zu  verweilen. 

Der  Titel  der  Scbrift  könnte  sdion  für  eine  Inooiiveni«M 
gegen  den  zu  dieser  Zeil  von  der  Lehre  der  Kephalotrifwie 
eingenommenen  Sliuiilpnukl  ^♦  Il«'u;  deuu  um  diebcihe  iik  tiie?ein 
wirksam  anzugreifen,  bedurfle  es  keiner  Zusauimeiistellung 
vmi  Perforation  und  Kepbalotripsie,  sondern  vielmehr  des 
Beweises,  dass  es  für  einen  perforirten  Kopf  ein  besseres 
Exlracttonsmittel  gebe,  als  der  Kephalotrib.  Ich  tirauche 
kaum  zu  eiw. ihnen,  wie  misblieli  es  sein  muss,  gegenüber 
von  13J  Fällen,  unter  denen  der  Verfasser  selbst' nur  11  mit 
mangelndem  Erfolge  aufführt,  durch  6  an  Leieben  gemacbts 
Versuche  au  beweisen:  dass  1)  der  Kopf  der  todlen  Fmebl 
durch  den  Kephatotrypter  im  entsprechenden  iMaa>se  nicht 
v<  I  Jvleinert,  oder  überiiaupl  verändert  wird;  das?  2)  die  Aujt 
»aihuog  mittels  dea  Kephaiulrypters  nißlit  auf  eine  dss 
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Ton  imr  Kepfwlotripsie  oad  d»u  KeiiilMUotribea*  ^59 

AalMemiigMi  der  Kunst  gmAgende  Weise  TeBbraehl  nM; 
dase  8)  die  Gefafaran  för  die  Mutter  durch  die  neue  Metbode 
nicht  veriBHidert,  ja  unter  bestiiiiBiten  UmsUlnden  nachweisbar 

ge»leigeil  werden.  Wenn  wir  alle  die  li  üiier  schon  von  aniJeren 
Seilen  vorgcbractileu  und  schau  hier  besprodienen  Einwürfe, 
welche  oach  aUen  Seiteo  hin  vom  Verfaeser  für  seinen  Zweck 
ausgebeutet  sind,  übergeben,  se  mOseen  wir  doch  erwfihnen« 
dass  der  Verfasser  die  Begründuni^  der  von  ihm  ausgesproclienen 
und  «thcii  in  nuco  von  uns  wiedcriiullru  Heh.uiplungen  wesentlich 
aucl)  aui'  die  Statistik  stützt  Wii*  wi<;derholen  hier  die  vom . 
Verfasser  gegebenen  Motiien.  Unter  138  FiUen  Ton  Kephaio- 
tripsie,  weld»  genauer  beschrieben  worden  shid,  ist  23  Mal 
das  Abgleiten  des  Kephalotriben  beobachtet  worden;  11  Mal 
musstc  zu  anderen  EulLiiuduiigsmittelii  geschritten  werden 
(hierbei  sind  nothwendig  gewordene  Wendungen  mitgezählt, 
welcbli  vielleicht  doch  noch  die  üephalotripsie  am  nachfolgenden 
Kopfe  n6tbig  gemacht  bitten);  23  Mal  ist  eki  tftdüicfaer  Aus- 
gang für  die  Mutter  erfolgt ;  7  Mal  wurden  mütterliche  Weichtheile 
^verletzt  (ob  durch  den  KephaloLnben  oder  durch  vorhergegangene 
Ktitbindongsversyche?).  Diese  Statistik  spricht  f6r  sich  selbst, 
und  wir  müssen  dem  Verfasser  Dank  wissen,  dass  er  durch 
Aufstellung  dieser  statisttsdien  Notizen  den  Lebrpn  der  Kepbalo- 
Uji»j>ie  eine  neue  Stülzc  geschalVeii  hat,  welche  derselben 
wenigstens  in  dieser  Ausdehnung  bis  jetzt  Cehlle.  Wenn  jedoch 
der  Verfasser  aus  jenen  Notizen  die  ^chtigkeit  seiner  6e-* 
hauptungen  bitte  beweisen  wollen,  so  hätte  er  uns  mit  einer 
vergleichenden  Statistik  einer  gleichen  Zahl  von  Operationen, 
die  mit  den  Perftn  ;iiorit  iJ  und  bchai  ltii  Haken  etc.  ausgeführt 
wurden,  bekannt  machen  müssen,  wozu  doch  die  Ücnterkung 
nicht  genügt,  dass  Ram$hoiham  von  60  Perforationen  nur 
6  Mütter  verlor.  Wu*  stellen  dem  letzteren  £rgebniss  die 
Zusarnmenstettung  von  Br«it  in  /?oeer*s  und  WunderliU3i% 
Archiv,  Jahrg.  Vll,  Sluttgarl  1848,  S.  200  zur  Seite,  wonach 
von  61  in  der  Wiener  Gebäranstalt  vorgenommenen  iiopf-? 
fttkleinenmgen,  worunter  3  Kephalotripsieu ,  16  Mütter  am 
idben  blieben,  30  starben,  und  von  lö  das  Resultat  nicht 
snnittelt  werden  konnte. 

Wenn  Henniy  in  seinem  neuesten  Auf.-atz  über  Perforation 
und  Kephalothrypsis  (MonalsscbrÜl  f.  Gebk.,  Bd.  Xiil,  H.  1, 
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Mm  1859 A40<-59),  welcher  eine  weÜmYemiihtfiidigi 

der  fon  ihm  gegebenen  Notizen  enthält,  aber  erst  fiMh  V«v 

ölTtfUtlichung  meiner  IHssorlalion  zu  nieiiifr  Kruuliiisi.  kam,  dai 

Ergebniss  dieaer  Zusammensteilung  durch  die  Mögliciikeü  eiitt» 

lüiidbettfieben  zweifelhaft  zu  macbeo  sucht,  so  kdOAle  mo 

mit  demeelben  Rechte  för  die  Zeit,  io  ynMier  Ramsbcth^um  »mm 

BeobachtuttgfM)  niarhle,  eine  Gesimdheitsepideiiiie  supponireB. 

Nacli  allem  diesem  kaiiu  iiiaii  sich  niilu  vfraiiias^t  luliieii, 

* 

auf  Grund  der  erwähnten  Schnften  das  in  Zweilel  zu  zU'UfU^ 
was  alle  AutorilAteo  der  Neuzeit  als  gegrdadet  aoerkanoA  baboi» 
oimlich  die  grossen  Vortheile,  welche  die  KephaJolripeie 

gegenülKT  allen  anderen  Melliotlen  diM'  Kopfverkleinerunj^  liesitzL 
^lüch  ein  Vurhchlag  JIenniy\  zur  CousLrucUoiJ  eines 
Kephaiotriben,  mit  weichem  man  den  Kopf  sicher  extraiiirea 
könne,  Terdient  Berücltsicfaiigiing.  Er  will  nämlich  8.  32  der 
ertten  Schrift  in  eine  Vertiefung  eines  Blattes  eme  federnde 
Stahlspitze  einlassen,  welclie  in  den  Fütuskopf  einschlagen 
und  diesen  während  der  Traclionen  nicht  locker  lassen  suIL 
Mur  dürfle  zu  bezweifeln  sein,  ob  eine  federnde  Kraft  img 
Stande  sei,  eine  Stablspitze  in  einen  kindlichen  Schädel  n 
Irdben,  der  an  dem  Zangenblatt  eng  anliegt 

l'ni  nun  aher  ein  vollständiges  Hiid  von  der  Verbreitni^ 
der  Kephiiiutripsie  zu  entwerfon,  niüsscU'  noch  als  Kiuuken, 
an  welchen  dieselbe  eine  gebräuchliche  Operation  geworden 
ist,  München  und  ieqf  angefahrt  werden,  wie  aus  den  fort- 
laufenden Berichten  in  der  Deutschen  Klinik  (1853.  Nr.  18, 
S.  20^;  1853,  Nr.  52,  S.  580;  1855,  IVr.  12,  S.  138  etc.), 
süwie  aus  der  Monatsschrill  f.  Gehk,,  Bd.  VI,  H.  6,  Berlin  1855, 
S.  432  und  Bd.  XU,  ü.  3,  Berlin  1858,  S.  2U  herm|^ 
In  letzterer  Klinik  wurde  seit  dem  Jahre  1849  nkht  mehr 
derselbe  Kephalotrib,  welchen  Martin  im  1.  Heft  seiner  Bei- 
träge zur  Gynäkologie,  Jena  1848,  Lebt  Inieben  hat,  angewendet, 
8ondp.ra  J/artm  änderte,  wie  aus  der  Dissertation:  De  Cephalo- 
trlpsia  Ton  O.  Grebner^  Jenae  1855,  benrorgelit,  in  genanntem 
Jahre  die  Löffel  des  Instruments  in  der  Art  id»,  das»  er  den 
ht&ber  abgerundeten  Enden  derselben  breite  Ränder  gab,  welche 
hei  SchliessuniJ:  des  Insü'unients  fest  aneinander  liegen.  Durch 
diese  Einrichtung  soll  dem  Abgleiten  des  Instruments  vor- 
gebeugt werden.  In  derselben  DisserUüon  finden  iich  aoaaeiidiB 
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Mken  von  Jforlw  «usgefdlirte  KtpMMri)iil«ii  budyfebca. 

Endlich  müssen  wir  einen  kurzen  Blirk  auf  das  werfen,  \sas 
die  Wiener  Uocbschule  für  die  K«phaioU'i^i>ie  getiiaa  und 
gafeistet  liat 

NftofadoB  £Mhfartmt  sich  gefea  to  neue  OpmtloBt* 
nwUrium  •usges|)rocliea  balle,  edMim  ilasielbe  trete  der 

Eini)feldungen  Lumj^es  in  dessen  tursus  der  praktischen 
GeburUbölfe«  Wien  1843,  S.  129  in  Wiea  keinen  fe&teu 
Boden  gewonnen  za  haben,  wie  dies  denn  audi  aoi  der 
Naifariehl  Bnä'u  faemrgcht,  dw  Mter  61  KopfrariMneniDgeB 
im  8  Mal  die  Kepbalotripsie  aosgeUrl  wnrde.   in  neveater 

Zeit  jedoch  scheint  auch  Iiier  ilic  I.ehrc  von  der  Kepit  ilolnpsie 
die  liir  zukorumeude  Stellung  enigenoainieu  zu  babeu;  denn 
die  Dfnestea  tod  de»  W^ier  GcimislieUeni  beransgegebeiiea 
LefarMdier  enlbaiteD  die  Lahn  yod  der  Kephaiotri|iaie,  imgeflfar 
oaeb  den  Grasdailten  aoageRlbrt   Wir  eMreB 

hier  da»  Conipf^ndium  der  Ciehut  L-^kunde  von  J.  Späths  Er- 
langen 1857,  S.  391—392  und  das  Lehrbuch  der  Geburta- 
MUia  fon  C.  ßraui^,  Wien  i857,  &  866—881«  lo  leUterem 
Werbe  ftidcii  «dr  afaia  beaoodera  anaMrilcfaa  AbbanAuig 
iber  die  Kepheiotripsie,  wefehe  unsere  Aaftnerksamkeit  wohl 
im  SkiiHie  ist  zu  fesseln.  Zunächst  ist  zu  hfinuiUeti,  dass 
wir  eiuc  neue  Bereichenuig  des  Sprachschatzes  iniseres  Gegen- 
atandea  diBch  Einfähmng  dea  Worlaa  &<^halethli|ftaia  und 
Kefihalolblib  erbahnD  (UCßtw  —  drOehen).  Dia  Reihe  der 
Inslnimenle  ist  sehr  vollständig  aufgefithrt  und  wird  durch 
ein  vom  Verfasser  angegebene  s  luul  äclion  hulier  in  der  Klinik 
der  Geburishtilfe  von  Chiari,  Braun  und  ßj^ih^  S.  421 
heechhebeoes  loetnuneot  heachloeaen.  Daaaelbe  ooCeraebeidet 
atdi  ran  dem  JRffftlteik'eehefli  InatmiRent  mir  dnreb  dfo  KAne 
und  geringere  Beckenkrnmmung  der  Lölfel  und  den  Compressions- 
apparat.  Letzterer  besteht  aut»  ciuer  durch  eine  Kurbel  zu 
drehende  arehioMdiscbe  Schraube,  am  £nde  dea  hoben  Grifl'es; 
dieae  Schraube  greift  bi  eui  aebrtg  geiShnlfa  Raouarad  eni, 
«pelebea  mit  einer  SefaranbenataDgefRVerbindMigalebt  Lelitera 

nimmt  eine  mit  H  ilkt  n  /mn  Linljaken  des  rechten  (iriOes 
versetieiie  Schraubenmutter  auf.  Von  diesem  Compressions- 
apfwrat,  weicher  niefat  mibeqoem  und  prakUeoh  dnrehaaa 
braocMmr  eraefaeintt  bam  man  nor  daa  taddOy  daaa  er  durch 
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fla  gMOM  ScIiraulMsiisyaleiii  mi  das  omdii,  mm  «Mir 
Sclaraiil»e  niit  «tner  Kiaomer  Idstan  kaao.    Was  ahor  ii 

geringerr  Beckenknlmniung  betriflt,  so  erscheint  dieselb«  oicbt 
nur  aus  dni  von  Schollt r  angegebenen  Gründen,  vveiciie  er  von 
iki*  Funn  des  rbacliili&diea  Bockens  herleilet,  zweckmässig  zu 
laiD;  soadeni  auch  «ratt  die  Kepiialotripaie  dflera  M  aichl 
rbaGhitiacben  Becken  forgetiomines  werden  muM.  M  i»- 
weise  in  diener  RpTiehung  aiil  tlic  Ber>clireil>uii«j  von  zwei  in 
hiesiger  Enlbiiuliingsanstalt  vorgenoiiiuieuen  iiLepiJulotrjp2»im 
Vveidie  beide  durch  partiell  kindliche  Berken  (pelves  iafaati 
Corma  an  adultia)  nftthig  wurden  (verisl  Beeohi^ttMaig  tww 
partiell  kindlieber  Becken  etc.,  Diaaertation  fon  d  ^  JSTtfMf, 
Marburg  1856). 

Bei  der  so  aiigeineiuen  \erbreiluug  der  kephalolh|töie 
hätte  es  in  iW  Thal  kaum  mehr  der  Veroflenliicbung  der 
gOnatigen  fieeuUate  bedvrft  Wir  ffthren  bier  iwni  von  CW< 
in  den  Verbandlungen  der  Geaellsckaft  £  Gebh.  in  Berlin,  E  7. 
1853,  S.  fi  und  H.  8,  1850,  S.  191,  souie  zwei  von  Vormaiw 
in  der  Preus^j.  Vcr.-Ztg.,  5,  IHnö  (vt^rgi.  *Schi/iidfs  Jaht- 
bücher,  Jalirg.  1855,  Nr.  5,  Bd.  86,  S.  Id8)  oiitgetheiilei 
FAUe  an.  £ndlicb  ial  noeb  ein  von  ßtk^ehimrger  in  den  Itt^ 
theHnngen  des  bad.  finü.  Vereins,  Nr.  21, 1856,  veröltelliddir 
Fall  und  die  .MiUIumIiiu-   wl-.vv  K<'j>halo(npsien  zu  berühre«, 
weiche  in  der  Dul/(/ia^hcn  klinik  aus|^eiührl  wurden  und  sich 
in  den  Amial.  de  la  Soc  de  M^.  d'Anvers  1855,  p.  478  u.  t 
finden  (vergL  Can$Mi'%  iabreabericbt  f.  1866,  Bd.  IV,  W*i- 
borg  1857,  8.  526).   Ein  besonderes  Interesse  gewährt  m 
von  H^eJer  im  Wit  iKT  Wochtid.Jatl,  44,  1855  (vergl.  Schmtdd 
Jahrbücher,  Jahrg.  185G,  Bd.  89,  S.  216)  milgelhedler  Fall 
in  weichem  die  KephaloUripsie  unter  den  angänsügstca  ^ 
dingongen  fCkr  das  Gelingen  der  Extractinn  deonocb  wk  besiMS 
Erfolg  ausgefUirt  wurde.   Ohne  vorhergegangene  PeiflwalM* 
oder  Function  wurde  ein  hydrocephalischer  Kopf  durch  deo 
Kephalolribeu  zusammengepressl,  und,  obglekh  so  fitr 
Iktraction  die  ungünstigsten  Bedingitngen  gegeben 
erfolgte  dieselbe  doch  leicht,  indem  der  Kopf  sieb  swiaebindtf 
Löflein  des  IiwtninieDts  zu  einer  langen  Wurst  formirt  batt«. 

Gegennber  diesen  mcI^  uiiüu'r  bessrr  gcbtallnideu  lk>uU<«if'^ 
wcidie  die  iiephalo&i'ip^e  lieferte»  mag     weniger  unverieibiK^ 
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1855;  Bull,  de  Ther.«  Mars  1855,  sich  dnbin  ausspncht,  dass 
IT  lu'i  (]pv  Wabl  zwischen  KaiscrscluiitL  uuii  Kt  iihalotripsie  steU 
dieser  den  UDbedingten  Vorzug  eiiM*äuaie.  Auch  erfultr  Uio^r 

ttraniMU  dnreli  Lügmrd,  LMtm^  Jmm  md  MMdimmiA 
Lagimard  seine  woUverdiMte  tadelode  Winügung  (vergL 
ßchmtäfs  Jahrb.  f.  1845,  Nr.  6,  Bd.  56,  S.  349). 

Wir  i»i[ul  so  ailmälig  in  der  EnUvickeiuiig  der  Geschichle 
dei*  Kephalotripsie  bis  in  die  naMelet  Zeiten  gelaogi  imd  es 
btiwrf  aar  B6cb  weniger  B^imrirwiBM  «r  fk\fmMigm^  iMnnwr 
Afbeity  Ar  Ampmi  AbedUnef  eiieii  imr  Ae  AnlHhnMg  dkMSB, 
was  die  Literatur  bis  zu  dem  jetzigen  Augenblick  für  unser 
Gebiet  geleistet  hat,  eiiien  Aubalt6puukt  bietet. 

Wir  mcben  unier  den  woffentUchUn  Beobachtungen 
beannder»  itf  die  aefar  ioCmiiMnti  BnUMunii,  ivekbe  F^tikt 
m^UmMmtMniGM.,Bä.üi,  & 4,  Berlis  186f ,  &  Ml 
mllllieilt,  aufmerksaiii.  Derselben  schliessen  sich  passend  zwei 
vuii  Dr.  B.  Schlitze  in  der  aligeiu.  niedic.  (ÄMitral-Zlg.,  27.  Jahrg., 
Berlin  1858,  St  50  u.  5i  mähite  BeobaehliMigHi  Alle 
M  FMa  (üben  dat  GeiMinaebifUidii,  deae  ndi  vorhaiv 
gegangener  Ke^hakiripaie  die  Weadmf  nAlldg  wirie,  data 
aber  liriüu  irotz  einer  Iii  *  kenbeschränkung  von  2  '  2  "  die 
Extraction  gelang.  Nur  der  erstere  Fall  endigte  tödtbcb  für 
die  Matter.  ^eAuJtee  knöiifi  an  eeine  Beobaohtmyn  aiMfe 
^temaattte  Banorkongeii.  Ibm  Coiqngila  Ar  dl« 

fimne  der  abaoliitea  MieHiim  nim  RaiaefMltttt;  fm 
da  ab  soll  die  Frage  des  Leben»  des  Kindes  in  Betracht 
komnteu,  uiu  zu  entsclieiden,  ob  Perforation  und  Kepbalolri^isie 
oder  laiaeraehoilt  indkirt  eeL  Aucii  aprkfai  er  mk  aefar 
dHngeod  ddAr  aiia»  mk  d^r  Farlnalton  einee  lebandam  liadaa 
dann  niefat  an  wartea,  ivenn  das  Leben  des  Kindes,  sei  ee 
liuah  vorhergegangene  EnihiiHlungsversurhef  sei  es  durc{i 
andere  Umstände,  iMtreils  so  zweifelhaft  geworden  sei,  daas 
MO  die  MnCAer  «n  atanainrileii  den  QMam  des  Mninw^ 
aehnlttsa  nlchl  «ehr  anaaatoMi  dftrfe.  Indem  mm  dar  Veitaar 
die  Indicaüonen  zur  Kephalotripsie  weiter  nach  allen  Seiten 
hin  erschöpfend  auseinander  zu  setzen  suclii  ,  .schliefst  er  niit 
dem  sehr  zu  beherzigenden  ßatbe,  bei  noteriacb  todlimi  Kinde 
»die  bidiealiMa  w  KeaheloülBaiü  Mbl  eitt  dann  in  fiiidsni 
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Mutter  jrdrni  forcirtoii  Zangf»n?ersiich  vorzuziehen,  in  der 
Üeberzcuguug ,  üass  die  keplialotrip&ic  unter  gleicbeD  räum- 
lichen VerbältnisseD  ä»e  fiel  BflhonendOT  Opentioii  Mi,  ib 
dis  EitnolMB  wA  der  2Mige** 

Im  AoMshloMe  hieran  ist  noeh  ni  erwümen,  das«  Xviegmr 
in  der  Mrdic.  r.f  nti  ai-Ztg,,  38,  1858,  einen  ebeiifnl!«»  vcm 
SchuUze  ausgclitlirten  Fall  von  Kf^plialotripf^ir  mitÜieiU,  üen 
der  iMste  Effols  ftr  dkl  Matter  kiMe.  Ein  ahiüidiea  Reaaltat, 
iwiahao  drei  mi  BaeAare  beobidrtete  und  anter  Letang 
ausgefilhrte  FIHe  wi  Keplialetri|Hde  HeTeilen,  bcwoy 
drnselben,  in  einor  l)isstMi<ilion:  do  crphnJolripsia,  Lipsiae  1858 
(vergl.  jSchniJi's  Jahrbücher,  H.  101,  Jahrg.  1859,  iNr.  1, 
&  68)  die  Zwffkmiwigkeil  ind  die  Greoieii  der  Amwdbarfccfl 
dar  Kephakrtripaie  aoacfnander  to  aetieii.  Bnao  Ar  .die  Malter 
günstigen  und  einen  anderen  mit  Tod  der  Mutter  endfgendea 
Fall  von  K<  ]>li,iiolnpsie,  der  jedes  Mal  die  Perforalitin  vorher- 
ging, finden  wir  in  Sca7izom6  Beiträgen  zur  Geburtskunde 
«id  GjDlkelo^,  UI.  Bd.,  Winburg  1858,  S.  262  beadviebca 
Um  endlich  nodi  enm  Dawria  n  Kelhni,  daaa  dieFora|ia*acie 
nicht  einmal  aus  Belgien  den  Gebrauch  des  Kephalotrihen 
rerdrSngt  bat,  mag  bemerkt  werden,  dass  Morrlret  in  dtu 
AnruiL  de  la  Soc.  med.  de  Gand,  Fevr.  et  Mars  1857  zwei 
FMIe  mi  Kepbabtripaie  enihll,  welche  troti  dea  aahr  engen 
Maekem  (von  6  und  8  Geotlm.)  glückliidi  llkr  die  MnHv 
endetet!  (vergl.  (7aw.sia^^'s  Jahre&ber.  f.  1867,  IV.  Bd.,  Würl- 
\m%  1858,  8. 


Hadidan  wir  bia  hieriwr  die  .geaefaiGblliehe  £nlwielieiang 
der  Lehre  van  der  Sepbaletripsie  verfolgt  haben,  lermagan 

\vir  freilieb  keinen  Absebluss  in  derselben  zum  Knde  unserer 
Abbcindiung  zu  wählen,  ja  nicht  einmal  anzudeuten.  >\ir  sind 
genöthigt,  in  der  regaten  fiotvi^elung  auf  unserem  Ccliieia 
ahnnliiauban  nnd  hflnien  nnr  noch  aü  Mgen  Worten  da 
Weg  heieichnen,  weifhen  mathnaaeKeh  die  Entwiehclnng  der 
Kephalotripsie  in  der  .illri  nächsten  Zt  ii  einschlagen  wird.  Da 
aUe  Zwaal'ai  über  die  V  ortbciic  der  Operation  gehoben  Schemen, 
wind  oa  waiclMt  die  Ao^ahe  der  Foraohong  aabi,  daa  nodi 
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fttbr  schwankeode  Geluet  der  Kepliaiotripsie  gegeo  te.  an4mr 
Operatioiieii  sciiarfiEr  abtiigreoieo  und  tture  Indicatioiimi  tieimrer 

und  hestimniter  feslzustellen.  Ob  freilich  der  versuchte  Weg, 
durch  statistische  Notizen  und  Versuche  diese  Aufgabe  zu 
«rfüllen»  xuin  Ziele  fdlirai  wird,  das  mag  die  Zukunft  eu^ 
scheideD;  wir  eriauben  uns,  in  Hiondii  auf  die  bia  jatal  er«^ 
reichten  Rendtote,  daran  m  iweifeln.  Viel  eher  möchten  wir 
überzeugt  sein,  daÄ  die  nächte  Zeil  in  Bezug  auf  die  Con- 
struction  der  loslrunieute  bedeuteude  Fortschritte  bringen  wud. 
fiacbdem  einmal  der  GrondaaU,  der  ÜLepbalotripaie  ateto  die 
Perforation  Torauaiuachicken«  ehie  ao  weite  Ancrkennnag  and 
Verbreitnng  in  die  Praxis  gefunden  hat,  liegt  das  Bestreben 
sehr  nah,  den  Kephaloli  iln  ii  der  Art  zu  cousü  nii  cii,  tlass  er 
fähig  wird,  in  einem  Acte  die  beiden  erwähnten  Uperationea 
III  foUbrisgeD.  Wir  beaitsen  in  dieaer  Richtung  acfaon  eine 
Erfindung,  wekhe  CoAen  in  der  Mooataachrilt  f.  Gebk.,  Bd.  X, 
H.  2 ,  Berlin  1857,  S.  1 15—137  mittheilt  und  als  perforatorisefae 
Kephalotribe  bezeichnet  Wit  haben  mit  Absicht  die  Er- 
wähnung  dieses  Instruments  bia  jetzt  unterlassen,  weil  wir 
eben  glauben,  daaa  in  dieaer  Richtung  die  Forachnng  der 
Lehre  von  der  Kephatotripeie  fOr  die  nSchate  Zeit  untemonnnea 
werden  muss,  und  dass  deshalb  die  Besprechung  dieses  in- 
struiuenls  einen  passenden  Alisciiluss  für  die  vorliegende  Arbeit 
abgeben  kann.   Wir  holen  destialb  das  Versäumte  hier  nach. 

Im  Eingänge  dea  achon  oben  citirten  Aufaatiei»  wund 
laerst  dargethan,  daaa  durch  die  Wirluing  dea  Kephaktribcv 
alle  Kopfdurchmesser  verkleinert  würden,  indem  Uerfftr  be- 
sonders der  Zug  der  weichen  Kop(l)f  d<'(  kuiigen  als  Üi  uud 
angeffdirt  wird.  Daun  werden  die  Machtheile  der  eiafaclien 
ILephalotriben,  der  trepan-  und  acheerenftrmigen  Peiforatonen, 
aowie  der  Forcepa-acie  und  dea  Labitoma  knn  auaeinandfs^ 
gesetzt  nnd  hierauf  die  Richtigkeit  der  Ideen  ^c^j  findet,  wekhe 
Cohen  im  dei  (^oiibh  uciiuii  seiin  s  Instruments  leisten.  Dasselbe 
?eigt  eine  ziemlicli  geringe  Beckeu>  und  Koplkrünunung-,  die 
finden  der  Löffel  aiod  niil  Zacken -veraehen«  welche  dorch  ihr 
Ineinandergreifen  die  feate  Lage  unteratfltaen  aoDen.  Der 
Conipressionsapparat  besteht  sehr  einfach  aus  einem  quer 
gesteillen  Schraubensluck,  in  weicliem  eine  Schraube  die  An- 
nähening  der  Griffe  leicht  herforbringl.  Sehr  acfaarfiBinuig  iat 
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der  am  üad«  der  Grifl'e  i>tfi«diicbe  Maassitiii  angebi^clit ,  m 
wtUtmm  maa  d»  tediaMnir  4m  JMktm  aad  dw  lapiwi 
fon  allMtt  ktaiM.  Die  «emtUeliM  BfairiehlMi^  hnotcht  k 

zwei  in  den  LöireJii,  älmJich  wie  bei  Rügens  Labiloin  au» 
geluacbten,  und  lu  einei"  Furche  gedeckten  Me8i>eru.  Dieselben 
)ki^  keim  gtMwteo  iMtand«  dM  instfOnuits  gedeckt  unter 
im  «taw  hfvwiragendea  tatMi  di<>r  LMM;  sowie  aker 
doftili  dm  Umobemifiparat  die  Coiii|inmMi  «nliitty  m  metdca 

die  Messer  durch  N  ermittelung  von  je  zwei  Hebdn,  die  gegen 
den  Griff  der  Lüliei  gedräiigl  werden,  hervorgelncben  und 
aeUen  den  fcopf  jMiforiren  «ad  dm  Gefaini  froi»  AMftlrill 
molMfck  W«Mi  dM  lauliiwil  wiBder  geOflbfll  «M,  m 
trwkc  def  IlnHli  mmt  Feder  die  MenM*  in  iltfie  gedeckte 
Stellung  zurück.  Die  Messer  können  leicht  vermittels  eines 
Sciiraubcuzieliers  euÜcriU  wei'deu;  und  wenn  dies  gesdidiea 
kt,  eaU  dM  instrament  wuä  zur  Entferaaiig  der  Beaii  cnai 
«od  aHlwer  Kepftoecbei  «der  der  fiftIrMDititei  m^/srnmA 
ynfdm  ktenra«  mdm  mm  denn  hlee  nit  den  Ui  ipnreder 
lioie  verlaufenden  gezacJcten  Rand  eiunn  ken  soll. 

Wir  wollen  hier  die  Menge  von  Vorlhciieu  niciil  auüaiiieu, 
wekihe  Mdi  Amebe  dM  firfMm  dMi  loiAmMiile  rakooMMA; 
■Mdf  Mir  8IBS  Ml  AMfceMeliM  bemeriMn,  daM  m  mm 
äMtoal  geßhriieb  ereekiiiil,  Mil  ekwM  eebarCm  geiaekta  wd 
ungeschützten  Hand  der  Luliei  in  tler  Ulerushöhle  zu  operiren, 
und'  dass  vielJeicbl,  ahgeaeben  von  der  Coniiiiieaiion  der  Ein- 
liliMig,  die  MeMer  ao  wantg  die  erwünsdUe  Wirkwig  Irnkmi^ 
eia  dM"  VeifaaMr  aie  den  Meaaew  dM  JSi^im*tdim  iahiloMa 
mriveikt  Wir  kaken  ma  ja  anufa  aebon  oben  fege»  daa 
Prinei})  ausgesprochen.  Dagegen  kann  ich  nicht  uii[<  ri  i^^nu 
eiagu  von  mir  erfassten  Gedanken  hier  mrtzulheileu,  der  s»kdk 
rnkf  «Im  ich  von  Cokm'&  perfenlartacbeM  Kepkalotribaa 
EMaitma  iMite.  kei  deM  SUidittai  Akar  die  EenkakilriMia 
MiwiUkArlieli  attfdrtafla 

Auch  ich  bin  von  dci  Zweckmässigkeit  eines  TnslrumenU 
'    tbeneugt,  welches  im  blaude  ist,  auf  einCaehe  Art  Perfora&ioa 

ttatehcn  au  fioMlmareav  hake  kh  ala  tepaaftmuiM  Perfonn 
tMliiBi,  deieen  Be^pieadiebkeit  viaiaeitig  anerkamC  wird,  n»C 

einem  kepbaloiribeo,  wekher  Sehlabü  uud  Coui^re^oa^jiäu<it 
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r*"^  beeiut,  wie  ^iese  vob  nmem  VMer 
aogegftben  «nd,  in  der  Art  verinindeir, 
dassdas  Perforaloriuiii  auf  ilie  Schraubeii- 
slnnpp,  wvU  he  die  Klammer  über  die 
Grille  zuröcktreibl,  aurg<;&etxt  ist. 

Das  auf  diese  Weise  oombinirlf» 
Imtniinent ,  Repbalo-  tryi)aiio-liilaeteB, 
•  wiegt  3  Pfund  und  ist  19"  lan^^  woTon 
10"  auf  die  Länge  der  LöÜel  kommen. 
Seine  BeckenkrumimiDg  beträgt  2"  8** 
ond  die  ikoplkräiiHnung  1'  9*^, 

Da  derTVepon  iwischen  den  Löffeln 
des  InslruiuPTits  wirksam  sein  soll  und 
die  geradlinige  Verbmduiig  desselben  mit 
dem  Schraubenstock  die  doCacbele  ist« 
so  TorlSaft  dieser  in  sefariger  Riclitiing 
unterhalb  der  Griffe.  Damit  jedoch  der 
AbbLaiul  des  Schraubenstocks  von  dem 
Untieren  Ende  der  Griffe  kein  zu  be- 
deutender wurde,  so  ist  etwas  unterhalb 
des  Schlosses  des  Instniments  eihie  leieble 
Knickung  angebracht,  welche  den  Zwech 
die  Üuli«'  etwas  liefer  zu  stellen, 
so  dass  die  Entfernung  vou  dem  unteren 
Ende  der  Griffe  bis  zu  dem  unteren 
Rande  des  Scfaraubenstoeks,  an  desaen 
Ende  sich  ein  bewei^icher  Hebel  befindet, 
1"  6'"  beträgt  Die  Klammer  hat  in 
Rucksiebt  auf  diese  Entfernung  in  der 
Weise  verändert  werden  mfissen,  das» 
der  mittlere  Zapfen,  durch  welchen  der 
Schranbenstock  ISufl,  sowie  die  Haben 
zu  heidni  St'iU'ii  fiils|trprheiHl  verlängert 
worden  sind.  Der  Trtpan  ist  mit  seinem 
Stiele,  welcher  eine  Dicke  von  4*  und 
I  bis  anm  Anfang  der  Trepankroiie  efaie 
Länge  von  9"  ß'*  besitzt,  auf  einen 
vierkantigen  Zapfen  drr  Schiaulx  nstange 
aufgesetzt  und  durch  eine  Feder  lest*' 
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gefiieilL  i!4u  Druck  auf  diesciix'.  macht  es  iiiugüch,  dass  beUk* 
foo  einander  getrenul  werden  kdnnen.  Der  Schraobeiuipparal 
ist  aa  dem  Griffe  de«  liakea  LMcis  befestigt 

Etwa«  Ober  dem  Scbloese  befindet  sieb  an  der  nnlmn 

Seile  des  linken  LöfTHs  eine  Oese,  welche  durch  tl<  n  nn  dem 
unteren  Rande  ders(»lhen  beßndiidien  Querriegel  zu  oilnca  ist. 
In  deraetben  bat  der  Stiel  des  Trepans  einen  StQlzponkt, 
obne  dass  ibm  dadorcb  eine  mSssige  Bewe|(Kchkeit  entsogen  ist. 

Die  Trepankrone  ist  1  *  lang  und  10'  breit  ond  «teht, 
wenn  sie  am  ut  itenleu  vorwarls  golriclM'n  ist,  von  den  Enden 
der  Löffel  fast  3"  ab.  Sie  bei»itzt  euien  Decker,  der  sieb 
fcnnOg»  einer  Spiralfeder  von  der  lürone  surilckxieben  kaon.  — 

Hit  diesem  Instrument,  dessen  Abbildung  hier  beigd^ 
ist,  Habe  idi  swd  Mal  am  Fantom  folgendermaassen  op«rirt 
Im  erslen  Falle  Hess  irh  mir  den  Sciiath  l  einer  ausgetrageaen 
kindesleiche  in  erslei'  Stellung  im  Beckeueingange  des  Fantoms 
ÜBStballen«  Nachdem  ieb  die  beiden  ungefensterten  I^flU, 
deren  innere  Fliehen  etwas  rauh  sind,  im  swellen  schrägen 
Durchmesser  des  Beckeneingarigs  angelegt  und  geschIoS:»en 
halte,  führte  ich,  wälirend  ein  Gehnlfe  die  beiden  (.rillr  «Ii  r 
Löffel  hielt,  den  Trepan  mittels  der  vier  Finger  meioer  iiuken 
Hand  vom  MitleUleische  her  bis  aum  Schädel  vor,  legte  dann 
mit  meiner  rechten  Hand  den  Stiel  des  Trepans  in  die  Oese 
und  schloss  dieselbe  dann  durch  den  Querriegel.  Der  Gehulfe 
hieil  darauf  mit  seiner  anderen  Hand  den  Sliel  des  Tre))ans, 
soweit  derselbe  sich  ausserhalb  der  Geschkxhtstheile  befand, 
fest,  wihrend  ich  die  lüammer  unterhalb  der  Haken,  welche  an 
den  Griffen  sur  Extraction  dienen,  anlegte,  dann  die  Schrauben- 
stange erst  durch  die  Oeffnung  an  dem  unteren  Ende  des 
linken  Ai  utes,  daranf  durch  die  kianuuer  durchführte  und 
nun  den  Stiel  des  Trepangs  in  die  viereckigen  Zapfen  der 
ScbraubensUnge  einspringen  liess. 

Die  vier  Finger  meiner  linken  Hand,  wek^e  den  Trepan 
ein»  and  bis  zur  Mitte  des  rechten  Selieitelbeins  nicht  weh 
fou  der  Pfeihiaht  vorgeführt  hatten,  blieben  fortwährend  zur 
Ueberwachung  der  Bewegungen  des  Trepans  am  SchAdel  liegen. 
Diese  traten  em,  als  ich  mit  meiner  rechten  Hand  vermOge 
des  beweglichen  Hebels  die  Scbraubenstange  drehend  vondils 
trieb.    Dabei  wurdeu  forlwubrend  die  Griffe  des  Instruments 
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und  die  Klammer  von  dem  G<»hfilfen  festgehalten.  Der  Trepaii 
»NUiimt  seinem  Decker  spi.tnj^  oliuc  hesüiidere  Schwierigkeiten 
m  die  Scbädelhöhlc  ein  und  wurde  so  weil  in  derselben  Tor» 
(«•eboboi«  bis  die  Scbraubenginge  die  Klammer  faBst^ 
Unter  den  fortgeseUten  drehenden  Bewegungen  an  dem  Hebel 
bef^umi  il.iiin  die  C.ompression,  indem  die  KlaminiT  über  die 
GriÜe  herabgczügeii  wurde.  Dabei  lloss  eine  grobhc  Menge 
Geb  im  aus.  Naobdem  die  Klammer  bis  zur  Milte  der  Griffe 
berabgesogen  war,  trennte  ich  den  Stiel  des  Trepana  von 
dem  Scbraobenslocke  und  zog  nun  an  jenem  ziemlich  stark  an, 
ohne  dass  ich  den  Tn  pan  ans  dem  S("li;i(l»  I  herauszuziehen 
vermoclile.  Die  Knuciienräuder  der  TrcpuuationsulTnung  hallen 
sieb  nSmlicb  jetzt  schon  so  fest  uro  den  Stiel  der  Trepan- 
kröne  angelegt,  dass  dadurch  die  Tollkommene  Wirkung  eines 
Tire-tiHe  rndf^Gb  geworden  war.  Das  Feststecken  der  Trepan- 
Ivrmic  \ua  de  nun  ti.niun  Ii  noch  viel  mehr  gesleigprt,  dass  ich, 
nachdem  ich  den  ^Schrauhensiock  und  den  Sii<l  des  Trepans 
wieder  vereinigt  baae,  die  GonpreaMon  des  Schädels  bis  auf 
den  höchsten  Grad  fortsetzte.  Es  ist  kaum  ndtbig  hinzu* 
turogea,  dass  ich  darauf  die  Ausziehung  leicht  vollendeie, 
und  nacbdiMii  die  Klammer  zururk^^esrhrnubt  \\m\  (las  Ab- 
nehmen der  einzelnen  Theiic  des  iuäiruuienU  keine  Schwierig- 
keiteil hatte. 

Die  Perforationsstflile  fimd  man  bei  der  bald  nachher 
vorgenonmeiieil  Seetion  der  Kmdesleicbe  an  der  berpils  oben 

angegebenen  Stelle  und  die  beiden  Scheitelbeine  naeli  ver- 
schiedenen Uichlungen  hin  gi's]diUerL  Auf  dieselbe  Arl  und 
Weise  und  mit  demselben  £rfolg  operirte  ich  später  an  dem 
eines  todten  Heugeborenen,  welchen  ich  mir  in  zweiter 
Schadelstellung  im  Fantom  Gxiren  liess.  In  diesem  Falle  drang 
der  Ti '  p  III  ;iiuii  iiichl  weil  von  der  Pfeünabl  enlfernt  m  das 
boke  Scheitelbein.  — 

Durch  diese  Art  der  Operation  Termittels  des  angegebenen 
InstnmMDts,  ?ob  dessen  ZwiArtiässigkeit  ich  die  vollste 
Ueberzeugung  ^'ewonnen  habe,  scheint  mir  der  Anfordenmg 
die  Perforation  und  Kephalotripsie  stets  zu  vereinigen,  voll- 
kommen Genöge  geleistet  zu  werden.  Denn  einmal  gewinnt 
mm  in  dem  in  der  Scbädelhöhle. befindlichen  Trepan  einen 
feston  Pmikt,  gegen  welchen  die  LöM  des  Kephalotriben 
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zusammengetrieben  werden,  ond  dami  kaim  der  Nutten  des 

Trepaus  bei  der  Extraction  nicht  hoch  genug  angei^tlilagen 
werdeD,  mh*n\  er  durcli  seine  Wirkung  ab  Tire -tele  dai 
bisher  so  geCnnbteie  AbfjleileD  des  Kephalotribea  sielMr  m 
famdem  Im  Stande  ist 

Mit  der  Hoflnnng,  dass  steh  die  Zweckmäßigkeit  des 
angegehpiien  Instrumpiil^  auch  in  der  Praxis  b^-wälirpii  möee. 
lege  ich  diese  Arbeil  der  Kritik  competenier  AiclUer  vor  und 
bitte  UD  «ioe  milde  fieurtbeilaiig  derselben. 


XXV. 

fietroyeraio  uterif — fieUnng  durch  Punotio  veaicae. 

* 

Senitfttsratli  Dr.  MOiMtaaeyer  in  Lflaatoif; 

Eine  bis  dahin  gesmide  und  kriftige  BaaeHh»  warn 

M  Jahren,  Mutter  mehrerer  Kinder  und  wiederum  im  ^iertm 
MuliaU'  scliuaiiger,  vei'spfirte  eines  Tages  fast  voilsiandige 
üarnverbaltuog,  verbunden  mit  einem  höchst  JäsLigen  Geföhk 
fOtt  Dnick  und  Schwere  im  Becken.  Oli  eine  besoodere 
Veranlassung  dexa  stattgefonden,  konnte  ^ter  nicht  enaitlell 
wenlen.  —  Die  Kranke  liess  ihren  Arzt  in  der  Stadt  V.  um 
eine  Veroriliiung  bitten,  indem  sie  ihm  die  Nachricht  mitlhejUe, 
unter  fortwährendem  Drange  zum  üarnen  könne  sie  docä 
immer  nur  wenige  Tropfen  iassen.  —  Amei  wurde  goiMdt, 
hatte  aber  keinen  ErTcdg.  So  ging  es  mehrsi«  Tege  hindanlw 
während  verschiedene  Medicamente  hinausgeschickt  wurden. 
Endjich  am  G.  oder  7.  Tage»  nachdem  die  Nolh  aufs  Uüdiste 
gestiegen,  wurde  zu  einem  anderen  Arzte,  nainsai  Fnumie 
Dr.  IV.,  geschickt  und  di#un  Besneh  erbeten.  IKaaer  Inf 
dann  die  fVau  in  einem  recht  Übten  ZnaCande.  In  Polge  dnai 

Relroversio  uteri  fand  volIsLnidige  Harn-  luid  StuhlverhnltnnL: 
htatt.  Der  Grund  der  ausgedehnten  liai^nblase  reichte  bis  zum 
Nabel;  Masldarm  und  Vagina  waren  in  bedeutendem  Grad» 
eengestiv  geschwollen.  Das  AUgemeiidiefinden  mueale  bei  einer 
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80  lai)gp  dauernden  Verhalluiig  begreiflicher  Weise  elx  ii falls 
scbleclu  genug  seia:  bei  vollem  und  gespamitem  I^ulse  wurde 
^  Kranke  durah  gröBse  Beingstigoiig,  fortwibrende  Uebelkeit» 
Unnibe,  ScUafMgkdt  and  anaofhfirliclieD,  peudidm  Ditng 
zum  Harnen  gequirlt 

Da  der  verächwüllene  Zustaud  der  Vagiua  jeden  Versuch, 
d«tt  Uterus  in  seine  nomiiüe  Luge  zuruckxabrta^,  vereHelie, 
lag  ea  am  näohsteo,  xuTor  die  üamblase  m  entleeren,  ludeas 
«He  Versuche,  den  Katheter  einzuhrmgen,  miMlimgen.  W.  lieft 
deshalb  die  Kianke  in  die  Sladt  fahren,  mn  ibre  Heilung 
dort  weiter  lu  ver&uciieu.  —  Nachdeui  er  mir  dann  Gelegen- 
heit gegeben,  die  Kranke  mit  an  heaiidien,  fanden  wir  hei 
noehmaSger  geoaoer  Unteraacbnog  den  Uten»  retroTenna 
in  einer  eolohen  8telhing,  dass  die  Portio  vaginalis,  Aber  das 
Os  hiiiiuis^ednuiut,  die  HaniLlase  nach  vom  dinckte, 

wodurch  der  Anian^  der  ilarnröhre  stark  nach  aufwärts  ge- 
sogen nnd  somit  die  KrOmmmif  •  weiche  dieser  Canai  unter 
der  Ssfmpbysts  oss.  pnbis  besdveibtf  in  bedeutendem  Grade  • 
fermehrt  wnrde.  Jemefer  die  Harnblase  bei  sunehmender 
Aiilüilunti  nach  vorn  hinnbergedrängt  war,  desto  bedeutender 
hatte  auch  die  Rnnnujung  der  Hamrübre  werden  müssen, 
wodurch  inletzi  veUiger  Verschhiss  derselben  erfolgte.  — 
Nach  der  Sacralgegend  hin  comprhnirle  der  Grand  der  Geblr* 
mutier  in  gleicber  Weise  den  Nastdami  und  hatte  die  nidit 
zu  Im  M  iiigi-mle  Slublverballung  zur  Folge.  —  In  welcbem 
<>rade  die  Cuaipression  der  fiaruröhie  stattfand,  zeigte  sich 
bei  den  nochmals  wiederholt  angealellten  Versuchen,  ehien 
Katheter  bis  m  die  Blaae  su  ttknah  Vergebens  Tersuchlen 
wir,  gerade  und  gekrOmmte,  silberne. tmd  elastische  Katheter 
sowohl  in  der  Hücken-,  wie  aurb  in  d«  i-  Knie-EHenhugenlnge 
einzuführen.  Die  S^iitze  des  Instnun«^!»  gelangte  immer  nur 
bis  unter  die  Symphysis  and  sass  dann  fest 

Bei  weiterer  Üeberl^ing,  was  in  dieser  wahrlich  ver- 
zweifelten Lage  zn  thon  sei,  gedachten  wir  der  Beobachtungen 
HuHter\  ülter  diesen  Gegenstand  (Med.  Ohserv.  and  Inquiries, 
VoL  IV,  London  1771),  in  denen  sich  ein  gleicher  Fall,  welcher 
4eo  Tod  Sur  folge  hatte,  verzeichnet  findet.  iBTtuiter  giebl 
4eo  Rath,  m  sohdien  FSIIen,  wo  idle  Versuche,  Harnblase  und 
RecUun  durch  Katheter  und  Kiystiere  zu  entleereu  und  die 

* 
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GebäniiuUer  in  ihre  normale  Lage  wieder  zurückzubringfn.  | 
tVlilschlageu,  einen  Troikarl  durch  die  Va^oa  in  <!<  n  Kor^r  | 
des  Uterus  zu  führen  und  durch  Abfluss  der  Amniofiflufisiglicii 
den  Umfang  des  Uterus  zu  Tenuindem.  Auch  ßauddocfH 
(Anleit.  zur  Entbindungskunst,  übers.  ^imMeckd^  Leipzig  1791, 
Bd.  I,  S,  202)  lindet  diesen  an  sich  nicht  geßhrlicljni  Lm^tich 
ralhäani  und  meint,  er  sehe  nicht  ab,  was  maa  Besseres  m 
einem  solchen  Falle  thun  könne»  —  Trotzdem  scfaieD  m 
dieser  Weg  buchst  bedenkiicb  aus  verschiedenen  Gründen. 
Abgesehen  von  der  unausbleibUcheu  Folge  eines  Abortm^ 
konnten  wir  uns  nicht  einreden,  dass  eine  deraiiige  Verletzung 
des  üteni>,  zuimd  unter  solcbeu  UuisUindeil,  so  ganz  ohoe 
Gefahr  sein  werde,  da  leicht  eine  das  Leben  der  linakm 
bedrohende  Entzündung  des  Uterus  dadurch  bewirkt  wenka 
konnte.   Ferner  blieb  es  immer  zweifelhaft,  ob  dadurch  dne 
öoiehe  Abnahme  des  Gcbännutlerumi'angs  herbeigefnin  t  weidtu 
wurde,  dass  dann  die  Eutleeiiuig  der  llarnblase  und  iiepositioB 
des  Uterus  stattfinden  konnten.   Wir  wählten  daher  den  tsi 
Anderen  vorgeschlagenen  Weg,  welcher  zur  Entleerung  der 
Ülase  allein  ühri^  blieb,  die  Function  derselben  urnnillelbar 
oberhalb  der  Symphysis.  —  Durch  die  Gauule  fluss  eiue 
enorme  Quantität  eines  braunroth  geförbten,   trüben  und 
stinkenden  Harns  ab.  Die  Operation  wurde  von  der  Krankeo 
sehr  gut  ertragen  und  verscbaflte  ihr  die  grösste  Erleichterung, 
so  dass  sie  iiaeii  langer  Zeil  \NiLder  zum  ersten  Mal  in  einen 
ruhigen  und  erquickf  tH^Ml  Schlaf  verfiel  —  Nachdem  die 
Ganöle  durch  lauge  lleflpllaslersLreifeu  befestigt  und  venniitsb 
eines  bis  in  die  Bhise  reichenden  Bougies  verscUosaen  war, 
unterliessen  wur  vorläufig  noch  jeden  Versuch  zur  Repositieo 
des  Uterus,  indem  wir  erwarteten,  dass  der  geschwoUene 
Zustand  der  Vagina  sich  jetzt  bald  verliei*en  würde.  —  Während 
der  nächsten  drei  Tage  beobachtete  die  Kranke  das  vor- 
geschriebene genaue  Verhalten  mit  aller  Vorsicht  und  beCuHl 
sich,  da  der  Harn  durch  die  Canflle  mit  Lcichligkell  enlfent 
wurde,  in  jeder  Beziehung  gut. 

Am  vierten  Tage  Morgens  wurde  W.  plötzlich  gerufea 
Die  Kranke,  durch  ihr  gutes  Befinden  verleitet,  hatte 
aufgerichtet  und  wahrscheinlich  den  Versuch  gemacht,  dea 
Harn  auf  natürlichem  Wege  zu  ksseo.   Bei  dar  damit  vet- 
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MwidfaBWi  Antlmgaiig  war  die  Canflie  la  ihrem  groflsen 

Schreck  hpransgesrhlflpft.  —  W.  bei  dem  Versnchi»,  die 
Canüle  wieder  eiiizutuhreii.  niif  ein  Hiiideniiss  stiess,  zugleich 
aber  die  Vagina  etwas  sehlaller  und  nachgiebiger  fand,  zögerte 
er  nklitt  die  R^KMition  des  Utems  sofart  icnmaAmea.  Diese 
gelang  zu  aemer  Freude,  wobei  freilich  die  feste  Stellimg  des 
lUenis  viel  Scliwierigkeit  uiacljle  und  eine  bedeutende  Kraft- 
aubli'enguag  erlorderti'.  — 

MaeMem  aooiit  die  Sache  auf  den  günstigen  Stand  ziuräek* 
gelBbrl  werden,  war  der  fernere  Yerianf  so  gnt,  dasa  niclil 
der  geringste  Unfall  wieder  ehrtrat.  Der  Bfaistieh  der  Blase 
schloss  sich  sehr  rasch  und  der  Urin  floss  forlan  ohne  Be- 
schwerde auf  natürlichen)  Wege.  Die  Kranke,  jetzt  vorsicliliger 
geiBacht,  veridelt  sieb  noch  etwa  acht  Tage  in  mbiger  Lage 
md  durfte  dann,  als  sieb  der  Gnmd  der  GebSrnratter  oberiialb 
der  Symphyss  devifiek  fÜMbar  zeigte,  naeb  Qn^m  Wohnorte 
yiinu  kirebracht  werden.  Anrh  die  nicht  ganz  ohne  Grund 
gebegte  Besorgniss,  das&  das  üherstaudene  Ereignii^s  auf  den 
weiteren  Verlauf  der  Sefawangmchaft  oder  scbliessticb  auf  den 
MNUtsact  selbst  m  irogflnstigeni  Emflnss  sein  würde,  be- 
stätigte sich  nicht  Die  Frau  war  bis  zum  Schluss  der 
Schwangerscliaft  lurtwahrend  reeht  wold  und  uurtle  dann  . 
ieicbt  ¥oa  einrai  luräfügen  und  wobigebildeten  Knaben  entbunden. 
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* 

Kadicale  Heilung  einer  EierstockswasBersacht 
durch  fiiiuiiftligd  fimotioii» 

MilgetlieiU  ron  dem 

Geheimen  Sanitätarathe  Dr.  Stelnthal  in  fierlm» 

Ein  bis  IQ  ihrem  16.  Lebensjahre,  mit  ÄUBiiahme  der 

gewöhnlichen  Kinderkrankheiten,  vollkommen  gesundes  Mädchen 
verfiel  noch  vor  ihrer  ^veibhchea  Entwickelung  in  ein  schweres 
Nerrenfieber,  das  sie  ein  halbes  Jahr  an's  Bett  fesselte. 
Nachdem  sie  sicfa  endtieh  «riiolt  batlBf  traleo  die  Regebu  ein 
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uod  ihr  Befkiden  Jiess  nun  bemal»  zw«  lahre  biodttrdi  äcki* 
SU  wOnscheu  übrige  obwohl  sie  noch  lange  ein  bleiclM  An- 

selieo  beliielt.  Im  18.  Lebensjahre  bekam  sie  eine  Unlerieibii- 
eiitzfindung,  nach  derfn  ncscilij^nng  eine  Schwere  im  L'iiterieibe, 
eine  Neigung  zu  BlHbung>rolik<Mi  und  eine  üjftphonV  der 
ieicbteslen  Speisen  zurückblieb.    Die  dagegen  aogewandldi 
Mitlel,  namentlich  KaltwiBaerklystierey  Crvchtetee  wenig  iio4 
es  entspann  sich  gar  balil  wieder  eine  neue  Unlerieibs- 
enlzüiuluüg,  narh  deren  Beseitigung  der  Leib  nach  einer  Sei!? 
hin  stärker  bbeb,  während  der  ühiige  Körper  abmagerte. 
Aller  Miliel  ungeachtet  wurde  der  Leib  Itooier  stäriitf ,  bei 
zunehmender  Abmagerung  die  örtlichen  und  coosensneiiai 
Beschwerden  immer  lästiger :  die  Kranke  verfiel  in  eine  hyste- 
rische Verslitiitnirng  und  eine  Gereizlheil  ilires  ganzen  Wet>eos, 
die  um  so  erkläriicber  war,  ala  die  Aussicbteui  sich  mit  ihreai 
BrSutigam,  der  seil  mehreren  Jahres  in  ausdauemder  IVbim 
ihr  zugethan  war,  Terfaeh*athen  zu  können,  unter  den  ob- 
walloiideii  Umständen  kaum  »och  eine  Hofliiun^j:  uewähiitu. 
Su  dauerte  dieser  Zusland  fünf  Jahre;  das  Vorhanden seui  eioer 
bedeutenden  hydropischen  Anschwellung  des  rechten  Ovafiuott 
war  bei  Terschiedenen  Consultationen  mit  berühmten  Aenlea 
.  und  Oeburtshelfem  constatirt  und  die  Hoflhung  auf  HersteUoog 
schon  laugst  aufgegeben,  ja  seihst  eine  Paracenlese  als  Palliativ- 
mitlel  wurde  entschieden  verworfen.  Patientin  war  jetzt  dreissig 
Jahre  alt,  als  sie  zu  emem  ihr  nahe  verwandten  Arzte  einer 
kleinen  Provinzialstadt  zog.  Hier  wurde  sie  eines  Tages  voa 
so  heftigen  Unterleibsschmerzen  befallen,   dass  ^an  ihre 
Sclinierzeiisäu<JSeriiugen  im  ISebnihause  Imren  konnte  um\  sie 
die  leiseste  Üernlu'uug  des  Leibes  nirliL  ertragen  konule. 
Vierzig  Blutegel,  innerlich  Calomel  und  heisse  KamiUeo- 
umsfhläge  beseitigten  in  wenigen  Tagen  die  dringende  Leb«DS- 
gefabr  und  Patientin  erholte  sich  verhällnissmässig  rasch 
Äher  von  nun  an  hatte  der  Leib  eine  ganz  andere  Form 
angenouimeu.    „Es  war  nur'*  (heriditele  die  Kranke),  ^ah 
wenn  mir  in  dem  Tiel  stärker  gewordenen  Leibe  eine  Flüssi|- 
keit  beim  Gehen,  heim  Umdrehen  in  der  Rückenlage  hin  toi 
her  geworfen  würde,  ich  konnte  ohne  die  grösste  Anstrengung 
keine  fünfzig  Scluilte  weif  flehen,  ich  niussle  selbst  \\ahf^»<^ 
des  Wuilers  überaus  ieicUt  bekleidet  geben,  weil  ich  bei  ^ 
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twiimiw  Biwipm  in  TnmfkkatiMi  kam;  idi  koiuto  mr 
idv  wcaig  mm  md  Ohilo  oiidi  oft  afllir  Wtomwi" 
Im  FfAlifibr  1846  kam  die  Rranke  mdi  fierfio,  nk  sah 

bleich  Hus,  war  sehr  abgeuiagtii,  zumal  im  Gesicht,  um  den 
Hain  beruin  und  an  das  Annan,  dahuigegeii  halte  der  Leih 
fliaeB  «aonnen  Un^mg ,  se  daaa  er  Baob  eben  die  Brualfiäcba 
ml  smIi  ■man  dia  flwntaliaft  Qbamgte.  Nach  allan  Ricbtoogoiii 
gab  aieb  die  Flnotaalloii  an  deutlich  kund,  daaa  wm  man 
z.  B.  in  der  Lehergegeiid  init  rinem  Finger  leise  aiiüppte, 
mau  iu  der  entgegejlget»eizteü  lieg,  inguinaiea  sinislra  dia 
daimioiiaia  FtacloaliQn  ivahnMhn.  Stimiminf  dar  Krankan 
war  jaltt  beaaer  ab  firflbar,  von  Fieber  acigta  «fasb  keine 
Spur,  aber  dennoch  drängte  die  sich  immer  mehr  steigernde 
Brustbeklemmung  zu  einer,  wenn  auch  imr  palliativen  Ahlinlfe, 
und  so  rielh  ich,  der  enlgegeustelienden  MainuBg  eioiiger 
GoUegen  mgaaeblet,  diingaad  snr  Punelion. 

Dia  Mnaia  aeiiMn  nur.  bei  dir  ebadUcUicliaten  Er* 
ivägutig  der  vorhandenen  Umstände,  ja  seihst  nach  dem 
schlichten  aber  kiaien  eigenen  üericlil«  der  Kranken  gani 
uitfweifiibaft:  der  ausgedehnte  Ovariaisack  war  geborsten  und 
kaUe  adnoi  Inhalt  in  die  BanehhMe  «tfeeaen.  Dia  Kranke 
war  hl  drinfpande  Labmf  efthr  garathen  und  nur  durah  die 
en«»rgi9che  anliphlogislihche  Behandlung  gereitet  worden.  Von 
üei  Operation  durfte  ich  natüilidi  nur  eine  paiiialive  Hiilfe 
erwartao,  aber  sie  war  schon  durch  dia  immer  «inehmendeo 
Reapiratlenibeacfawerdcii  gabotao  und  kennte,  hn  angteiigalen 
Falle  kamn  ainen  erhebUohen  Nachtfaeü  haben. 

Am  4.  Juiii  1845  Miili<^>  iiiachle  mein  verehrter  College 
Herzberg  die  Function  linkb  von  dci*  Linea  alba,  in  der 
Mitte  iwiaehen  Nahel  und  Darmbeiokamm;  doch  ein  wpnig 
necb  abwirta.  Ein  klam  Waaaer  aohoaa  m  atarkem  Strahle 
hanwr  oid  «ir  entleerten  binnen  einer  Stnnda  (mit  an» 
gemessenen  Pausen)  102  Pfund  Wasser.  Die  Kranke  fühlte 
sieb  momentan  erleichtert,  war  aber  docli  sehr  angegriflen 
und  fiaherte  am  Abend  recht  iahhafi»  Dia  Naeht  ferlief  aber 
daeh  ertrtfHch  and  achen  am  andorein  Morgen  war  Patientin 
Miarfrai  b  der  Gegend  des  rscbten  Ovarimna  and  im 
linken  Hy|K>chondrio  war  der  Leib  noch  sehr  empiniilliiii.  der 
Urin  gmg  sehr  s|Mrsami  fast  nur  trö|)feh^  ab.  Am  meisten 
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bdlitigIeD  äe  die  umfangrejckeii  flcUaffen  BtucUeckMi«  4b 
wie  eine  dickwftlBUge  Schöne  bis  über  die  Kniee  iunil^ 

reidrlen,  demnächst  aber,  wie  sie  sicii  sehr  richtig  auj><irückle, 
das  Gelühi  der  frei  g^wurdeiii^ii  Organe.  —  Bei  einer  uiü^efl 
anliplilogiatiscben  Bebaudluog  waren  acboo  nach  wenigen  Tageo 
die  subiDflaramatoriscbeo  Folgen  der  Operation  siemlicb  hftiMt^li 
Sehen  am  vierten  Tage  ?ertaaschle  die  Kranke  dan  Bett  wä 
dtm  So|iha  und  bereits  am  zcliiift  ii  faue  durfleii  wir  ihr 
eine  (kleine  Ausfalu't  gostatuni,  wobei  jedoch  das  Slussen  des 
Wagens  sie  sehr  belasiigle.  Dass  nach  der  Operation  die 
enorme  Hagerkeit  erst  recht  211  Tage  kam,  bedarf  woU  km 
der  Erwähnung. 

Am  schwersltMi  wurde  ihr  noch  in  der  närhsteu  Zeit 
das  G6iieu;.Pat.  taumdle  bald  vorn  bald  hinleu  über,  aber 
kemesweges  ans  SchwMie,  sondern  ledigM*,  wchI  sie  dae 
Schwerpunkt  des  Körpers  verloren  hatte. 

Die  Kranke  enhvickelte  bald  einen  kräftigen  Appetit,  ik 
Kräfte  und  die  Köi'|> erfülle  nahmen  svuiiüi'rbar  id^ch  zu  uod 
schon  jm  April  lh4G  wurde  die  vollkommen  Genesene  eiw 
gldckliche  Frau.  Pat  hat  «war  nicht  concipirt,  wurde  aiier 
von  Jalir  zu  Jahr  Mähender  nnd  kräftiger;  die  Banciifaaut 
eine  Fetthaot  geworden,  und  eine  kleine  Sdiwäche  im  Kri« 
al»j^<'n'chnet,  erfreut  sich  Vai.  noch  jetzt,  beinahe  14  iabre 
nach  der  Operation,  der  vollständigsten  Gesundheit 

Die  Mttüieiinng  des  vorstehenden  Falles  ist  durch  seme  hefaa 
Seltenheit  gerechtfertigt  Die .  Saokwassersucht  dee  Bierstacfcs 
kommt  häufig  genug  vor;  fast  alle  Schriftsteller,  welche  dieselbe 
abhandelü,  rechnen  zu  den  glücklichen  Ausgängen  die  diirrh 
dynamische  oder  mechanische  Veranlassungen  herbeigefübrle 
Ruptur  des  Sackes,  wenn  der  Inhalt  sich  durch  die  Tuba  indea 
Uterus  durch  Verwachsung  mit  den*  Scheide  in  diese,  durch  die 
Unrnitlase,  durch  das  Colon  entleert.  „Tudtlicli  endet  die  Kranlr- 
beit"  (bemerkt  Canstatt  und  mit  ihm  die  meisten  Autoren),  wenu 
statt  nach  aussen  in  Folge  ausserordenUioher  VerdumMiag  dei 
Sackes  oder  äusserer  Gewaittbitigkeit  der  Wasserfaaig  sich  0«* 
innen  in  die  BauehhOhie  Öffnet:  „ob  in  seltenen  PSlIen  avsfr 
dann  noch  Resorj)tioii  der  ergossenen  Flüssigkeit 
stattfinden  oder  diese  durch  dcu  Bauchstieb  entlt-ert 
werden  könne,  ipnss  ich  dahin  geateUt  sein  lassea^ 
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gemacbl  worden,  wuide  in  der  Mehrzahl  dor  Faüe  nur 
palUatife  Hülle  mielt  und  in  der  Hegel  sauuuelt  sich  das 
WMfl«r  aaeb  jeder  wiederiiolleii  Operatioa  noi  eo  raidMr 
wieder  ni*  Einur  der  merkwMi^ilen  FUe  dar  Art  hatie  ich 
im  Anfenge  meiner  Irttlichen  Diufbahn  in  Harnes  Praxis 
erlebt,  wo  ♦»in«»  P'raii  weit  über  hundert  Mal  gezapft  worden, 
liie  ^ic  endlich  dar  Ikraukheit  erlog.  Sciion  der  Anblick  der 
80  oBiählige  Male  Yerwundetee  BendideclMi  war  bd  dieaer 
Seeüoo  lotereasant  Wenn  kh  niebt  im,  bat  Jff^ärtch  in 
seiner  Inauguraldissertation  im  Jahre  1825  diesen  Fall  be- 
srhrieben.  Ich  habe  nur  zwei  Fälle  aulliiidni  komien,  die 
dem  meioigeu  analog  sind,  zweillc  aber  uichl  daran,  dass 
deren  nodi  mehrere  esisttfen  mögen.  Der  eine  befindet  aieb 
kl  der  Union  mMicale«  OcC.  1626,  und  batet  wie  folgt: 

Marchand  entdeckte  bei  einer  ISjährigeii  sonst  gesunden 
Erstgebärenden,  zu  derea  Euibuidung  er  gerufen  wurde,  auäi»er 
der  durch  den  achwangeren  Uteras  gebildeten  Protuberanz, 
die  in  Fölge  der  nermalen  Contractionen  an  Umfiaig  abweebaelnd 
alK  und  ivnabm,  an  der  ünitefl  oberen  Bmchgegend  nodi 

eine,  last  eben  so  grosse,  an  den  Form  Veränderungen  des 
Uterus  nicht  participirendc  Geschwulst,  die  er  für  eine  Cyste 
des  liokai  fikratocks  halten  muaete.  Naoli  der  glücklich  vor 
aidi  gegangenen  Entbindoog  aenkte  eidi  die  sweite  Geacbwnlat, 
erillt  aber  keine  sonstige  Verindennig.  Das  Wochenbett  Terlief 
normal.  W  liirnnl  mini  lam  noch  mit  der  Vornahme  einer 
Badicalcur  zögerte,  erlolgie  am  12.  August  1852  etwa  zwei  Monate 
nach  der  fiotbindtmg,  bei  emer  etwaa  heftigeren  Bewegung, 
die  Ruptnr  der  Gyate,  deren  Infaak  aieb  in  die  BancbhMe  ergoa». 
Büinet,  der  an  itathe  gezogen  ward,  machte  die  Paracemteae, 
woduicb  ungefähr  G  Litres  einer  rdthlichcn  Flüssigkeit  entleert 
wurden  Die  (ienesung  erfolgte  innerhalb  funfzdui  Tagen  und 
iat  ein  Röckfali  bis  jetat,  nach  vier  Jabreni  nicht  erfolgt 
Mcdem  bat  die  Frau  noch  einmal  gifiddicb  geborm  und 
erfreut  sich  beständig  ungetrübten  Wohlseins. 

Den  /vvtikii  lieMliieibt  Dr.  Preuss  in  Diihcliau  in  der 
Deutschen  Klinik,  INo.  48,  Nov.  1858.  Ein  noch  nicht  menstruirtea 
J8|ifarigea  Mädchen  Iftt  an  einem  HydrooTariom  der  linken 
MIe.  Dttrcfa  die  Ponction  wurden  10  Ptod  einer  dioctdade* 
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gescbwulst  zurückgekehrt.  wurden  durcli  die  wiederholte 
Puniiion  7  Pfund  derselbea  Flüssigkeit  eutleei  l.  Die  Operirte 
wurde  voa  ttiier  h( deiiklicbeB  (JnterJeibsenUüiiduug  Malk«, 
IM  der  jedodi  Inom  ficr  Wocim  f  iirtlndjg  ^mm. 
Ntdi  vier  MoMtoi  IralM  di«  Rcfeki  «in.  Dm  jun^B  Miicihwi 
verbeirathet^  sich  später.  Dr.  Preuss  sah  sie  nach  13  Jalireo 
als  MuUei'  vuii  vier  kräftigen  Kiudera  imd  als  bM  der  ^oUr 
kMnoeiiileo  Gmtaiimi  wilder. 


XXVIL 

Eine  Dappelgeburt 

Dr.  F.  Sehdnfelil  in  Verden. 

Id  der  Nacht  vom  IS»  mä  den  Id.  hmar  18dd  wurde 

Ml  SU  eiaer  Geburt  der  Vnm  dee  AabaMr»  O        m  fiti»* 

niiilmi  M  Verdea  genln.  Sekm  m  Abend  imr  büte 

ich  dersellM  ii  Seeale  coriiutum  wegen  Mangel  an  Wehen  ver- 
tinlnel;  sie  waren  darnach  freilich  stürker  gewurüen,  alleia  m 
erfolgte  denooeh  keine  Auitrataig  dee  Jü^dee.  Dee  verenlueie 
die  Hebamme,  meiiie  weileve  Hillb  in  Aiia|»radi  fa  ui.hmea. 

Die  Freu  war  in  dem  Aller  von  36  Jahrwi,  mm  erelM 
Male  sciu\dnger,  hatte  ein  gesundes^  Aussehen  und  war,  wenn 
aucii  nicht  oarpuieui,  dudi  recht  kräftig  zu  uciinen.  iu  ihrer 
Jugend  war  sie  elett  geemid  geweaen«  mir  im  1 iebre  hatte 
me  an  den  Blattern  geUUnit  wovon  noch  uabbeiebe  Naiibnn 
m  ihrem  Geeidile  SSeugniea  ablegten.  Wtiirend  ibrer  Sefafvan^er- 
Schaft  erfreute  sie  sich  der  besten  ('.rsiiiidlieit  und  kuraite 
bis  zum  £iuiritt  der  Wehen  ungehindert  ihre  häoehohan 
Arbeiten  verrichten.  Von  dem  Anfonga  der  Geburt  bia  m 
meiner  Ankonfl  waren  ongeAhr  10  Stunden  verileaaen  Ma 
Rebamme  erWftrle  mir,  dass  der  Kopf  des  K indes  schon  recht 
Lief  in)  Becken  stände,  und  ich  ^vatn ^chenihch  nur  geringe 
Mühe  haben  wärde,  denselben  zur  Weit  zu  beiüideriL  Zuerst 
aebritt  «oh  lur  luaaann  Unkfenebnui  der  Gebärenden.  Der 
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UA  Wir  nigpiuiii  «tark  annr^iifcil,  digkidi  WiiMT 
s«lmi  ifühfiow  filimd«!!  torher  a^^OoMtB  war,  in  4er  rMklMi 

Seile  in  (l«»r  Gegend  des  Höfil^emes  fühlte  ich  eine  runde 
härle  Gesciiwuläl  und  in  der  linken  nieluere  kleinere,  lücbl 
m  deutlich  föblbare  KiadMÜiaUe.  fiestiiigle  aicb  die  Aaesage 
der  BciHmne  bei  der  iiofreo  Uatcniielmiis,  9o  war  wolbl 
kauiD  dsraa  m  iweiMo,  daee  es  mm  Zwilliogsgeliart  eeni 
n)üsse.  Bei  der  inneren  ünlersncliung  fand  ich  Alles  so,  wie 
die  Frau  mir  angegeben  hatte,  das  Kind  war  mit  der  er&teu 
Kopflage  ifi*g  Beekeii  getreten.  Da  die  Weben  io  der  letitereii 
Zeü  aeiv  idiwacb  geworden  waren»  ja  faet  ga»  anl^hM 
hallen,  ao  glaubte  ich  mcht  länger  Analand  nehmen  t« 
dürfen,  die  Entbindung  niitleJs  der  Zange  zu  vulUührin.  Es 
bedurfte  nur  weniger  Tractionen,  um  deu  Kopf  m  enlwickeiu 
nnd  nachdem  dicaea  geacfaetai«  abwartete  ich  efaie  Wehe,  die 
den  «fangen  Kfirper  des  Eindea  anr  Well  befördern  aellta. 
Dieae  stellte  sieb  auch  reeht  bald  ein,  aber  daa  Kind  blieb 
in  dersellien  Stellung  mid  die  Weite  haUe  luclit  de«  geringsten 
£iiii]u8s  auf  dasselbe;  darauf  fasste  ich  den  Kapf,  und  ghiuhte 
dnreb  einen  ieiehlen  Zug  daaaeibe  gang  in  antwiohefai«  attain 
«a  ging  niabi,  ini  GegeniheQ  hatte  ich  in  mener  Hand  daa 
Gefühl,  alg  werni  Jemand  mir  das  Kind  mit  Gewalt  entreiaaen 
wollh'.  ja  der  ivoj)!  uurde  so  fest  gegen  die  Gesehleehlslhede 
der  Frau  geris^'  Tr  das»  ich  MAhe  hatte»  nnl  der  liand  ein- 
angehen,  n«  die  IJind^miase  in  ennittehi,  wddn  der  Gehnii 
ao  hartnAekig  enigegenatandeik  Znerat  had  iah,  waa  kh 
schon  vorher  gedacht  halte,  einen  zweiten  Kopf  auf  dem 
rechten  Hüftbeine;  beide  sasseu  aber  auf  em  und  demselben 
Rumpfe.  Anfangs  glaubte  ich«  daaa  die  Rippen  aieb  von  dem 
ROekgrada  des  einen  Kindea  nnunlerbrodien  nach  dem  daa 
anderen  eratreckten,  allein  bei  genauerer  Unlrranehnng  icigla 
sich  eine  zu  beiden  Seiten  von  oben  nach  nnten  hinlaufende 
i«  urche,  die  nur  der  Verwacbsungi^puiikt  der  ZwiUiuge  m 
aain  schien. 

Bei  dieaer  UMBalichen  Lage  ging  iah  mit  mir  in  Ralbe, 
waa  hier  wähl  daa  iweckmiaiigile  Verfahren  an.  Main  ertler 

Gedanke  war,  sollte  es  nicht  möglich  sein,  den  zweiten  Kopi 
mit  in  s  Hecken  lu  ieileulf  Ich  machte  sogleich  den  \  ersuch, 
aber  trou  der  angealrengatan  Höhe  itam  ich  aoi^eich  in  der 
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Ansicht,  dass  es  total  imni^lglieh  sei,  diesss  m  «rreiehciL  Bi 

sieh  nan  eine  ziemlid)  copifise  Bhituiig^  wdche  vaem&r  ktMü 
nach  von  (mikt  llen  Tr»*ii!iuiig  der  PlafpnU  Ih  j  rührl»'. 

eiiili  at.  so  fastite  ich  deo  EnUcblugü,  (Vw  Kinder  durch  (bi 
Bistourie  zu  trenoen.  Dieses  fährte  ich  auf  folgende  Weise  an: 
Ich  uiuwiciielte  dasselbe  fast  bis  zur  Spitze  mit  eineai  braka, 
leinenen  Band«,  Hess  aber  das  eine  Ende  desselben  hiii^  tas 
df»n  Gtiuifilicn  licraushängcn ;  jetzt  nahm  irh  (1^>  |{|^^^i{Ul<^ 
zwischeo  Mittel-  und  Zeigebnger,  liess  von  der  ilebanime 
deo  geboroen  Kopf  stark  nach  der  entgegeogeseUten  So^ 
drQckeo,  drang  ein  und  gelangte  mit  grosser  Mftbe  lo  der 
letzten  Rippe,  setzte  die  Spitze  des  Messers  an  die  Furchf 
dersrlhpii  iiiul  zog,  iiiiieiu  ic  Ii  das  aus  den  Geiiitaiien  berau>- 
bängende  Ende  des  Bandes  fasste,  so  das  Bistourie  in  dieser 
Furche  hart  bis  zum  letzten  Punkte  denVerwacbsoog,  AniHigi 
fÜlrcbtete  ich  grosse  Schwierigkeiten  Qberwinden  la  mfissea 
allein  die  Treunnng  erreichte  ich  mit  ieichler  Mfilie,  deno 
die  ganze  Furclie  bestand  aus  einer  Knorpelsubstanz.  ISacbdeuJ 
dieses  auf  beide»  Seiten  geschehen  war,  machte  ich  kräftig« 
Zflge  an  dem  schon  entwickelten  Kopfe  und  hatte  das  Ver- 
gnügen das  erste  Kind  bis  zom  Nabel  so  oontrahireo,  damf 
trennte  ich  endlich  norb  die  weicbcn  Theile  und  dict  Geburt 
des  ersten  Kindei»  war  vollendet.  Beim  zweiten  Kinde  maciitf 
ich  die  Wendung  auf  die  Fnsse  und  in  wenigen  Aogenhlicken 
war  auch  dieses  geboren.  Durch  die  Hmwegnahoie  der  flach- 
gehurt,  sowie  durch  leidite  Prictionen  des  Unterleibs  sog  sich 
die  Gebännutter  recbl  bald  zusammen  und  die  Blutung  borte  aef. 

Die  Mutler  war  am  er:iten  Tage  recht  schwach,  aJleia 
schon  am  zweiten  war  sie  ganz  wohl  und  in  kurier  Zeit  er- 
starkte sie  so  sehr,  dass  sie  jetst  wieder  die  sdiwerslen 
Arbeiten  zu  ?errichten  im  Stande  ist 

Was  rbe  innere  Bescbatrenheil  der  Kinder  anbetrilR,  so 
fand  ich  durchaus  nkhts  Abnormes;  jede«  Kind  hatte  seifi 
eignes  Herz,  jedes  seuie  beiden  Lungen;  auch  Leber,  Magen 
und  Zwerchfell  waren  ganz  normal;  nur  hatten  beide  Kinder 
•inen  drei  Fhiger  dicken  Nabel^rang,  der  sich  innerhalb  der 
Bauclidecken  in  zwei  Theile  theilte.  Das  Gewicht  betrog 
17Vt  Pfund;  für  Zwillingskiuder  gewiss  ein  bedeutendes. 
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XXVIU» 
Natuen  aus  der  Journal-Llteratar. 

BokitMAjft  JS%h%r  Abttormiltten  des  Corpus  Intemm. 

E.  tritt  entschioden  fler  Ansicht  Derjenigen  bei,  welche  zwei 
Arten  von  Corpora  lutea  annehmen,  das  eine,  welche»  während  der 
Mcnstruatiou  ohua  Cunception  entsteht  und  das  and  ere  chaiaklu- 
rilllische  mit  Conception  und  Schwangerschaft  im  Zu^auiinenhange 
«tabende.  Die  wesentUcUeo  Chaiäktcrc  dieses  letzteren  bontehuu 
^ebst  einem  langen,  über  die  .Schwangerschaft  bioaus  reichondeu 
*  Bestände,  in  der  Musseiihafiigkeit  des  gelben  BtratnniH,  d.  i.  Heiner 
Dicke  nnd  der  Tiefe  seiner  Einbachtnnjren,  in  geringerer  Saturation 
der  Färbuug  und  dem  baldigen  Zuriickvveicben  der  gelben  Farbe 
diesem  Stratum,  indem  eine  gulbröiblicbe,  eine  rlitbliübe  Farbe 
anniiijau,  iu  der  baldigen  Entfarbnog  der  ao« Extravasat  beatebendeu 
Kerumassü  und  Umgestaltung  derselben  zu  Bindegewebe.  Dan 
gelbe  Stratum  ist  eine  Wucherunjr  der  inneren  gefHasrcichen 
Schicht  der  Faserhaut,  der  Tunica  piojiria  des  (7ra(// '.s(  hen  FoHikele 
OHch  innen  in  ihrem  ganzen  ünitange,  8u  da^s  sie  nur  un  der 
Stelle  der  Kuptur  des  FuUiktila  absetzt.  Sie  btstuht  au»  liinde- 
gewebszcllen ,  von  denen  ein  gewisser  Antiitil  Fettkörucheu  ein- 
«chlie.sst,  ja  in  einor  Fottmetamorphose  untergeht.  Beim  menstrualen 
Corji  is  luteum  i?.L  diese  Wuchernng  ungleich  geringer.  Pie  zu 
dem  gelben  Stratum  auswachsende  Tunica  propria  Ist  ]><  im  ualnt  n 
Corpus  luteum  während  deai^eu  Entwi«  kcliuiLr  und  Wachsthum 
ausscroi  deutlich  vasculari.sirt,  and  nameutliL  li  t  t  oten  von  ihr  au- 
sehnliciic  Liülasöstäsunichen  in  die  Sinus  des»  gelben  Strntuiu» 
hinein,  um  sich  an  und  iu  ihm  zu  vor^wei^^en.  Die  Ursache  der 
Faltung  des  '^^tdlien  Slratiim.s  li«';^'!  liLirhst  waii v^clieiuli cli  in  der 
^'■luich  nrspriiri ltH ch  inKHeichfi 'rmiL''i'ii  NN'urherun«?  de»  Follikels  in 
^"^rln  vcui  jiapiliareu  und  ieistentormigen  VViil>t:en,  aui  welt'lii'  da« 
^^elljf:  Stratum  luit  ünt8proclit.-iid i-n  Erhebungtn  und  Einsenkun^'cn 
autgctrai^cn  erscheint.  liaö  den  Kern  dr.s  C  orpus  luteum  bildende 
Extravasat  wird  beim  wnhren  CorpuR  luteum  mit  der  obgedaÄiten 
baldigen  Absumption  des  IJlutiotiK,  zu  einer  weichen,  gallert- 
Ähnlichen,  oder  einer  faserigen,  /.arkiji  n.  häufig  im  Ceutrum 
dichteren,  starren  BiDdegewebsmasse.  Beim  menstrtialeu  (.  orpus 
luteum  bleibt  gemeinhin  eine  an  einer  klebrigen  Feuchtigkeit 
haftende  zackige,  gezahnelte  Fignieuima3?'ß  davon  zurück.  Von 
dem  wahren  Corpus  luteum  bleibt  endlich  ein  «Ion  r<. tml  irten 
Follikel  nnsfiillond I  r ,  krnn«*^r,  faltiger,  w<  isser,  dickb  uitiper 
Körper  zurück ,  der,  wenn  er  eine  Cavitüt  besitzt,  in  diesi  r  f  ino 
gallortarttpfe  Mas?»e  einschliesst,  —  es  sind  die«  die  .sofzcnanuten 
Corpora  aibida.  Daa  menstruale  Corpus  luteum  wird  zu  einer 
döiuiwaodigen  Ka^al}   dia  ainait  oraagegelben,  auaabrauttttu. 
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flchwirzen  Kern  einscblieest  und  sehr  biild  luil  dem  O v«riiii»irou(t  I 
▼erschni  ilzt.  I 
Zu  den  ADomaiien  der  im  Corpus  luteom  stattändeodeD  Vor-  1 
gange  und  zn  den  Degenerationen  gehören  nnn:  I 

1)  Dendritische  Wucherung  des  Corpus  iuteuiu  nacli  aa»sei  1, 
darch  den  Riss  dos  Graafschen  Follikels.  II 

In   einem  Falle   wucherte  «ns   dem  Inneren   eines  frischvo  Ii 
Corpn«  Inteiiiii  durch  den  Riss  der  Eierstock-ihiilse  eine  «otfige,  I 
drntli  itisi  lip ,   weiche,   rrelbröthliehe ,  mit  der  Masse    des  goHea  i 
KürjM  T.s  übert'inkonmieiide ,  vascularisirto  Kxcrencenz  hervor.    In  1 
einem  zweiten  FalltJ  siiss  auf  der  Hohe  des  freien  Kande«  dei 
rechten  OTariuros  eine  aus  kleinen  und  f^ro^s^a  liDseDförmigeBi 
pluttt-n,  weissen,  fibrösen,  auf  eini»ni  veriwei^^t- n  Slielo  sitzendes 
K<!  rpc  rcfi en  bestehende  FTcrescenz,  nmp-eben  von  kleineren,  ebenso 
derben,  librösen,  papillären  Wncherung-en.   An  der  Basi«  d*^rüfe^bfB 
lienii  »ich  zwar  keine  JSpur  mehr  eines  Corpus  lutenm  iiachivetfle», 
aber  (iuch  so  viel  sohen,  dass  die  Excrescenz  aus  dem  inneren 
des  Oviiiiuins  k;uij.    Die  rer^tia  hatte  während  ihrer  langwierigen 
Krankheit  nicht  imnstniiri,  abor  früher  geborm  und  es  ist  ht'cfi^l 
WRbr«?rheinlich ,    das«   die    Dva  riHlexcreJfcenz   mj*    eiuen»  Corpai 
Intcum  kam  und  dieselbe  Wucherung  im  Zustande  der  Haife  dif- 
steUte,  welche  der  erste  Fall  als  frische  darbot. 

2)  Verdoppelung  de«  pelbeu  Körpers. 

In  einem  Falle  aa^s  im   linken  Üvaiiuiu  ein  Corpus  luteum, 
welches   ans   einer   iiu.«>seren   dickeren.   ,nn    der  Rissnarbo  nicht 
untf  rl  roi  h enen ,   sondern  über  sie  fortgesetzten,  {jeschlo^^senen, 
hier  und        s*^hr  tief  gefalteten,  an  der  Thcca  follif-uli  haftendes 
und  aus  einer  inneren,  viel  dünneren,  schwach  gczuhnelteii,  «»elbeo 
Schichte  bestand.   Zwischen  diesen  beiden  JSchichrpn  ,  ä*owie  auch 
swischen    der   inneren  und   einem   eben  anzui  i h n  n  ii  n    hc  hlco  j 
Centralkörpor  war  ein  schwarzrothes  erstarrte«'  l'hit  eingeschalter. 
Den  Kern  duldete  eine  bei  '4'"  dicke,   hartn.   -tnrre,  niilchf:Ia>- 
Hhnliche,  innen  jjlatto  ,  elueser-ise,  klare  Flüssiirkeit  enthnltendfl  - 
Kapsel.    l.>ie  zwei  in  einander  pfe.schaclitülten  gelben  Jvurjier  lassen  ^ 
sich  wohl  kaum  andorü  als  (iaraii^  erklären,  dass  fjuh/.eitig  nach  i 
Her^cllung  des  einen  eine  neue  Hiiniorrhagie  von  der  Wand  de«  ' 
Follikels  eintrat,  da.ss  das  Extravasat  diesen  gelben  Kür]*"T  lo#-  j 
wühlte  und  nach  innen  schob  nnd  dM.«ss  hierauf  ein  zweites  Corpol 
luteum  von  drr  Wnnd  des  Follikels  zu  Stande  kam.  —  üebrigeof 
kommen  öfter   anse  ht  inend  gedoppelte  Corpora  lutea  vor.  Sie 
rühren  wahrscheinlich  daher,  dnjis  die  gelbe  Schichte  von  einein 
nen»'rlichen  Extravasate  von   einer  umschriebenen  Stelle  her,  in 
Tnriu    einer    grösseren   Einbuchtiini^   vorcfetriebf^n    wird.  Die«« 
J'^inl  uchtung  bekommt  mit  d^r  Zeit  einen  centrab  n  Binde _:p\v r^h»- 
kern  aus  dem  Extravasate  nnri  es  lässt  f^u-h  die  ^;nnz-'  S-u  lie  nur 
mittels  eine»  Durcbschint s  in's  Klare  bringeOi  der  auf  die  t^ldil«  i 
irilft,  von  der  juu«  l^niitui|>uog  ausging. 
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Zo  d«ii  wlebtigeno  Dtgtttimtioii««  4tt  Cofptts  lotenin 
gt1i5Ftii: 

1)  Dit  Kjtftendegeoerttfoa.  Mtn  findet  tffter  Kettet  Mt  tu 
WtUmutgrSttt  und  dtrilbtr  bti  tehvtsgtr  gewtttoen  Pertoueu, 
derttt  Wand  btld  loektr,  btld  fttl  tnblngt.  Dit  PIrbnn;  ist  oft 
tehmnUig  wtiitlieb,  dit  Inntnttitt  ranb  und  man  triktnnt  ta 
Ihr  Ititbl  At  dnrtb  Aifsdtbnang  von  inntn  geglSttttt' und  vtr* 
dQnntt  gtlbt  Sthitht  dtt  Corpnt  Isttnai.  Anth  btt  X.  gttelitn, 
dttt  tit  dit  Kytttttwtsd  tn  tintr  Stellt  nnbtkltidt«  litttf  dit  wobl 
dtm  tiottigtn  Bittt  tntaprttbtn  mStbte.  2nwtUta  ttninninieirt 
dit  Kyate  mit  dtm  TnbtrctBtlt.  Stlebtr  Fillt  vtn  togentnnttt 
Cysten  tabo*tvtritnntt  wtrdtn  twti  nilitr  bttehrltbtn. 

2)  Dit  Degentftlitn  in  tiotm  fikHIttn  Tnmtr.  In  tintm 
Fnllt  tMt  im  linktn  Ornrinm,  in  tint  dtatlitb  dantoltbtrt 

.  mtinbimnlltt  Bfiltt  tiagttehlotttn,  tInt,  tint  UtiM  Mott  grottti 
tnbtrdit,  dtrbtbwtittlM ,  läuglicb  fnndt  littet.  £e  wer  tagtn<> 
•obtinittb  ein  tat  tIntm  Cotpae  Inttna  gtblUttor  flbrOttr  Tnmor. 
In  tint»  tndtftn  PtUt  «tf  dtr  Tnmtr  fibtr  «nllsneegroat.  Es 
eind  stiebt  Tvoiortn,  dit  eleb  tu  dtm  Corpus  Utttnm  bilden, 
wobl  Ton  dtn  gtwttiinUelitay  «bor  stltta  Torlioninitfidtni  «ns  dem 
Ovfttinm  titb  tnteriektlndtn  fbröetn  Tnmortn  tn  nnttrtebeiden« 
S)  Die  DegtntmUtn  tn  Otreino«.  In  tintm  Fallt  nabm  die 
Stell«  dtt  linken  Ovtiinmt  ein  kindfcop%roseer  tnberSser  Tnmor 
ein,  dessen  nibere  Besebreibnng  eine  krtbsigt  Degeneration 
ntckwtist. 

Als  Anlitnf  lügt  it  nttk  Unna:  1)  dnss  titb  tnweflen  bei 
einlacber  StbwtDgersoliall  swel  Corpora  Intet  ifaideii,  2)  dass  es, 
wie  KmummA  angegeben,  allerdingt  vorkomme,  dass  das  Corpns 
Intonm  nicbt  In  dtm  derselben  Seite  entspreebtndtn,  sondern  in 
dtm  dtr  sebwangeren  Tnba  gegenfibtrllegenden  Ovtrinm  sitte, 
docb  nnr  tebr  ttiten,  so  dass  also  dit  Otbtrwandtmng  nur  fUt 
tinttlnt  stltont  FiUt  als  Ursaebt  dtr  Tttbaraebwangtnscliafl  in 
Bttracbt  kommen  kSnne. 

(AUgem.  Wiener  media.  Zeltnng,  No.  84,  36,  m9.) 


Lttennttr:  Zwti  Bttbatbinagtn  van  Tnbtnkytttn. 

Vtrf.  macbt  anf  dit  interessanten  Untersacbnngen  Atdbar^s 
(Soei^ti  de  Chirurgie  iSftS  nnd  Acadimle  de  mM.  1857)  über  die 
Tnbo-OTarialkyatea  aoftnerksam,  wonaeb^leEnttrickelang  dieser 
Kysten  tob  dem  ausbleibenden  Versoblnss  eines  Grat/*seben 
Blistfatns  naeb  der  Austreibung  des  Eies  abgeleitet  wird ;  es  bilden 
sieb  dann  Verklebnn^en  twiseben  dem  Bande  des  Qrae/^sch^m 
Blasebeas  and  der  Pimbrienöffnimg  der  Tube  und  die  Winde  des 
Bllsebena  sondern  eine  Flüssigkeit  ab,  die  eitb  naeb  md  naeb 
aüh&iift  nnd  die  Wandungen  auseinandertreibt.  Die  Tube  gewibrt 
dtr  Flüssigkeit  einen  webr  weiu^er  leicbten  Abflnss  In  die  .Uterina 
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höhU  Qn4  DAcb  mtMi.  EhiM  f^^iobeo  Abfim  kdme«  aWr 
•Qoh  Kjflton  haben,  die  eiob  ntkabbesgis  ▼om  OTftrititD  wom  tm 
bereis  in  der  Tab«  »ttebUdeo,  fener  kSuieii  Flfieeigkeiten  4mnk 
die  Tuba  abflieeeen,  wenn  ihr  Fimbrieiiende  frei  in  die— Ibea  cte- 
getanehl  iel  bei  AaiammIo«geii  in  der  Banebbdbie,  mehr  wotticcr 
ttoabhftii^g  Ten  den  OTarira, 

Yerf.  enXhtt  iwei  Beobaehtniigen,  *d!e  ihm  eelur  wetthTofl 
«ad  ohne  Gleichet!  in  der  Wieaeneehaft  an  eeln  aehfeneai.  In  dmm 
ereien  Falie  hatte  «ieh  nach  einer  Eotitindang  ftnaeniü  achncil 
Aeeitee  anafl^bildel  nnd  wnrde  deehalb  die  Pnaetim  nnesefdlii«. 
Darauf  entwiekelle  sieh  in  der  rechten  Foesa  iüaea  eine  Sjmte, 
ans  welcher  dnreh  die  Scheide  bindnreh  wiederholt  dieeelbe 
FlüBaiffkeit  entleert  wnrde,  welche  bei  der  ▼omne^gnnfl^nen 
Pnnction  entfernt  worden  war.  In  der  Scheide  fand  aleh  dnrebnne 
nichta  Regelwidriges,  die  OebSrmntter  war  geennd  nnd  beweglieh. 
I>a  die  Kyste  aber  schwoll  nnd  bedenkliche  £atBiadnnc>~ 
erteheinnngen  «nflraten,  wnrde  sie  durch  einen  kleinen  Schnitt 
▼on  nassen  geöflhet  nnd  dieselbe  Flüssigkeit,  die  dnreh  die 
Scheide  abgegangen  war  und  aneh  noch  weiter  nbgln|f,  entleert 
Die  Kylie  aass  an  der  rechtep  Qeite  des  Uterus  fest;  die  Kranke 
starb,  aber  die  Section  wnrde  leider  nicht  gestattet.  Die  Ver- 
bindung der  Geschwulst  mit  der  Oebürmutter  durch  die '  Tube 
scheint  Verf.  in  diesem  Falle  sicher,  weniger  die  Katnr  der  Kjrste 
selbst,  ob  diese  ▼om  Ovariam  aasging  oder  nicht,  die  Grösse 
und  schnelle  Eatwickelnng  der  Eystc  sprlche  fPr  letateree. 

In  dem  iweiten  Falle  bestand  eine  Haematoeele  perinterina« 
das  angesammelte  Blut  floss  durch  die  Tube  in  die  Gebararntter" 
hdhle  nnd  es  erfolgte  eine  langsame  Heilung,  nach  welcber  in 
dem  Becto-Vaginalraume  nur  ein  fester  TerhKrteler  Knoten  anrfick- 
blieb.  Durch  die  Art  des  Abflusses  des  Blutes  nnlerscheidei  ei^ 
dieser  Fall  tou  den  bisher  rerdiFentlicbten  der  Haematoeele.  Der 
Bluterguss  war  wahrscheinlich  durch  Zerreissung  der  OvmriaK 
gefSsse  erfolgt 

(Gaa.  des  hdpit.,  No.  18,  1869.) 


Simon  Thomat:  Zar  Kenntnisa  der  einfachen  JBierateeke- 
kysten  und  ihre  Behandlung. 

Im  ▼erliegenden  Artikel  beschreibt  Verf.  drei  FSlle  von 
O^arialleidett,  in  welchen  er  durch  eine  gana  leichte  und  dnrehans 
uageflUirliche  Behandlungsweise  gfinstige  Resultate  ersielte. 

Im  Fall  L  seigten  sich  bei  der  86 jährigen  Frau,  welebe  im 
Mai  1866  cum  dritten  Male  geboren  hatte  und  nachdem  wieder 
regelmlUsig  menstruirte,  seit  Ko^ember  1866  einselne  Symptome 
▼on  Abdominalleiden  nnd  Peritonitis  rheumatica.  Die  Behandlung 
war  antiphlogistisch.  Die  Menstruation  blieb  aus.  IbrSnstnnd  war 
wechselnd.  Leibschmersen  mit  unregelmiKsigen  Bzaeerba^oaon, 
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■■Bwllitli  Mm  09km  ^  te  OoAliii  «teer  8«ikmif  i»  Untorivlb«. 
Dwr  MnMkttBr  wmt  Mg«,  du  UrliilfMi,  «««n  «is  »thr  «II  wiftdsi^ 
Miar  DffMif  tiitiad»  ^#Mk«r*rlitth  ood  MbniendwU.  Die  Pal^lioit 
dM  BwMh«  Ilm  oUvM  mehr  VaiU  la  d«r  ItoliM  UMrleibafWi^i 
huBMkMtf  «km  «Im  WNlirUbtae  Oeubwvlst  s«  «ooecatirta* 
Imarltoli  Mlfto  dl»  abMit«  HMlIla  des  kMiea  Btoktu  niil 
•Itttr  fteifc  fwpamiten  «laititeliM  OMdiwnbt  aofefMli,  Uurat 
BMh  llabf  «ad  lüacaa  TvndMbas,  0ebaidtatliaU  kaum  ta  ar^ 
rtialiMi,  Btata  aash  irara  aad  laeto  gadraagaa.  Ob  diai«  Qa« 
mkmwM  Unaaba  adar  Falfa  dar  Mh&nm  Paillaaitii  g^mmutk^ 
waiüi  aaab  aaaali«bM«B  bittbaa»  Dl«  baseblastena  Faa«tta  • 
■iplarafeaffla  «afda,  da  laawlttbta  (Kaaai  Jaai)  dareb  d«a  Alter 
«brtga  Uaeaa  Ellar  abgingM,  «Im  die  MSglicbkelt  alaar  spaotaata 
Baileeraag  daireb  Parfofatloa  la  daa  Dlakdana  rarlag,  vertagt 
ble  aaM  Sl.  «laalf  »a  dvrab  diaeelba  lO-  It  Uaaea  irenig  etiakeadar 
fiHar  eatleeii  warde.  Dia  Kraaka  fllklte  lieh  dacanf  «aaeatliab 
eileiebtart*  Aai  18.  MI  warde  eine  awella  Ifaakilaa  gaaHiebt, 
dia  Oaflbaag  niaiali  ateee  gaka«|^ftaa  Blilaart  wo  weit  dlladrt, 
die»  der  Flager  elagaftbrt  werdea  keaate.  Hierbei  eatlaarte  eleh 
ibar  11  Uaaen  peaatraat  rlaebeadea  Ellert,  ?oa  aaa  aa  watde 
jadea  Tug,  d*  h*  tcm  J^^^^tU  Jaü,  adtlelt  eiaee  mieellabea 
Katbataia  eialga  Uaaea  Eller,  Mae  blaade  Baat«  («odareb  die 
DIagaoae  «laar  EiefMeakekjeta  gealie  »aide)  aad  Meke  Veit 
«atlaert  aad  die  Kjnüe  daranf  mh  laawanaeai  Waeear  anagespalt 
Die  BVbIe  warde  tieblbar  klelaer,  ee  daie  am  M.  Jnll  aar  aaab 
t  Vaaae  Waner  elageiprltit  urerlea  kanatea.  Aai  80.  Jali  warde 
dIa  feel  geaa  geeebleeeeae  OeAumg  arfllele  dee  HlbMrl  wieder 
dlleilili  wabel  alaa  ao  bedeataade  aad  awar  arterielle  Blatang 
elalrat,  data  die  ftcbalda  laaipeain  werdeo  aiaestef  im  Qaaaaa 
warea  IS*- 16  Uaaea  Biat  abgefloMea.  Am  drfitea  Tag«  wurde 
der  Tarnte«  eatlbral,  tm  aaa  aa  wiedenun  tiglleb  aa«ge»prltat| 
wadareb  immer  ebilge  üaaea  BUer  entleert  wardta.  Dareb  . 
BaberaaMa  aabmea  die  Rfttlle  der  Kreakea  bald  la  aad  dl« 
Eaelaet  kehrte  aarflek*  Dee  Boblleeeea  der  Oedbaag  au  verbladera, 
Ueee  Terf.  aadi  dem  Id.  Aagaat  die  Seade  tiglleb  elalga  Stunde« 
Begea.  Bade  September  war  die  HOhle  sa  klela,  daee  dl«  Bond« 
kaan  bla  aad  ber  bewegt  werdea  kaaatei  aaab  der  allgeaietaa 
Baelaad  der  KiaafMa  war  befritd igend*  Am  16*  0«t«b«r  meaetrairta  * 
il«  aaeh  6  Moaatea  wieder  eam  eretea  Male*  Der  Taaier  la  peM 
lel  ^laebwaadea,  der  kllgemelae  Geeaadheltesneiaad  gaas  beiw 
geelaUl  «ad  die  Mbeian  Eitlle  alad  aartlekgekebr»,  deeh  beitefat 
8«eb  elae  klelae  FUlel»  aaa  welcher  Toa  2elt  sa  Zeit  aoeb  elwae 
tllarartige  Pliealgkelt  abgebt*  Therapie  i  laawarme  Iiv««tloa  aar 
Beio  igung  dar  Bebeida. 

Im  awallmi  Falle,  w«  Mber  van  eadaren  Aeratea  Befrodtaeio 
«•d  Cetainaaia  aterl  aageaammea  worden  war,  zcigto  dl«  «rate 
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Utttannolnnig  di«  Htfhie  de»  kl«fiiieii  Beckem  too  eiiiftr  tUttiMka 
Oeiebwnlst  ftn«g«füllt,  nnr  eUtai  nach  btoM  nod  linloi  k««ili 
dar  Finger  tiefer  eiodiin^o  und  einige  loekere  Ürande  KSiptt 
flibten»  die  weh  ihrer  fiBtfernnilg  für  balbdngeiyrMee  Bttekckii 
ttebwamm  erlmint  worden,  «velche  vor  nebrarem  Jmhnm  ailia- 
ratben  einer  Freuödia  enr  £rleiobttiraog  der  Sebtaeraea  etogeföhrt 
irorden  watea.  Dnrch  die  Baaebdeebea  konnte  kaiae  Geeehvibt 
felttbU  werde«.  Die  Kranke  eei^e  deHtlioh  Sjinren  dnee  tiffa 
Leiden«.  Pnlt  war  klein,  Nachlmbe  g>e»l8rt,  dabei  hivfifar  Dum 
■niA  Uriniren.  Die  Oiagnoae  wurde  dnreh  das  üigalian  «iaiff 
belibloaden  Haario«ke  geilahert.    Nun  worde  «ia  Trofkvt  eb> 

•  gebraitbky  wonaob  eine  grosee  Menge  FUieefigkalt  entleert  wmiik, 
«e  da$8  der  Toaior  ▼ollslkadlg  eollabirta.  UnanHeibar  aaab  dtr 
Panktton  nabm  die  Oeb&rmntter  ihren  normalea  Staad  an  ai 
seigte  eicb  ale  geaa  geennd.  Als  die  firttlMr  TorbaadeiM  Qeaebvebt 
naeb  einigen  Tagen  earOekgekebrt  war,  wurde  sam  aweitealfale 
dnrob  die  vordere  Scbetdenwand  eirea  1"  biaier  dam  OaÜM 
uretbrae  pnaktlrt,  die  Oefl'nung  mit  einem  Biitoari  dUatirt  nl 
daraaf  eia  Lithotome  oache  in  die  Kjrfte  atagenihrt  and  aü 
demselben  ein  1"  langer  Biaicbnitt  and  awar  in  dar  Biebtnf 
der  Qebftrmnlter  gemaobt,  so  dae«  der  Flager  leiebi  aindriagti 
bannte.  £e  wnrde  viel  dünaer,  gelber  nnd  mieaig  attnkeato 
£iler  entleert  aad  die  Kyste  hierauf  tegUeb  mi%  laaarannia 
Waeter  gereiaigt.  Ungefähr  teebe  Wochen  «püttir  aeigte  dit 
Unterenebnng  (nachdem  die  Scbaittwnnde  »ehon  länget  gebtÜI 
war),  noch  einen  geringen  EiterfliiKS,  ohne  jedoob  die  OeAiiftf 
anfftttden  en  können;  die  Geecbwnlet  fehlte  volletlndig.  Ke  wnidm 
Jetat  nnr  aeob  die  einfaeben  Vaglaalinjectionea  angawaadet.  I>te  I 
Kranke  fiiblte  eleh  Toilelindig  wob!  «ad*  gekriliigt,*  obgleiob  neek 
lange  Zeit  eine  geringe  Kitoffearetien  foctbeetand.  | 

JUii  dritten  Falle  seigte  sieb  eine  Gescbwatat,  die  bis  ssf 
Handbreite  fiber  dem  Beekenelagaage  berabreichta,  aiaailieb  (est 
^  nnd  von  glatter  Oberfliabe  war,  nnd  die  hintere  SeheidenveBi 
•terk  naeb  nntea  drängte.  Der  Utaiae»  naeb  Tom  and  oheo 
geschoben,  konnte  nicht  erreicht  werden,  fllersa  geaeUlst 
sich  fiasefawerden  bei  £ntleeraag  des  Kotbaa  oad  llTnaa,  dii 
•2eb  anr  vollkommenen  Fsoharie  aasbildeten.  Fiebaiaympiom« 
waren  nicht  vorbAndeo.  Anf  Pnnktion  der  biatarea  Vagiaalwial 

'  aatleerten  eich  mehr  als  3<>  Unsen  ttndnrehecbninenden  Senat 
aad  varsabwand  die  Oescbwnlst  Tolletändii^;  da  eiab  jedoob  einigt 
Tage  spiter  die  Kyste  wieder  gefiUlt  batta  nnd  Zeiebaa  elaer 
amecbriebenen  Peritonitis  geltend  machten,  wnrde  dae  Opeiatiene» 
vt;rfHbren  vrie  im  Fell  iL  angewendet,  d.  h.  Pnnktion  mit  nach* 
folgender  Dilatation  dareh  Bietouri  nnd  Litbotoma  aaeb^»  weasch 
sich  wiederum  12—14  Unsen  trriber  Flflssigkeit  entleerte;  ^ 
Kyete  warde  endlicb  mU  laa warmem  Was«er  aiisgesplilt  Swei 
Monate  später  wurde  di«  Kranke  «atlaoeaq;  die  i^ataieaehiif 
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fwämtHH,  la'waldiea  «Itt  FrMi«akttfc#tar  «ifii  Iffqgttr  Wal»  4«r 

ÜMbism  ▼•rlL  BMgM  ttb«r  DUg»««»  waA  FrigMM  i«f 
lUmttHtaff MbcfalM«  «mtlsti  febl  er  «tt  4«Mii  ll«ba«ilmiff  ibvv. 
bi  illitt  drei  riÜM  war  41«  B9baiidling>  «fa«  gl«loba  «ad  faaatMid 
bi  PmAtioii  «Ad  loeiaioa  van  dat  Vagteal#aiid  mu,  Momaf  dia 
9I1BMI  ganaabto'OftilbiiDf  to  lange  oAa  efbaltaa  wvrdai  Ui  dIa 
KyM  blefft  fawvrdan  «vd  ^srblotMa  w»r,  alnVaHiabfaD,  walchaa, 
«a^rlaglleb  ron  KiwM^  aingMeblagctt,  Verl: '  laaofai« 

Mdiivirt  warda,  ab  »r  oilt  daai  JflalMfl  41a  StUbwwada  aar 
await  «loarbDitl,  «la  aölbls  «ar»  ob  ila  apSlar  dorefa*»  OaMM 
wiadat  avdnidBdeB,  mmi  duMl  »tl  abian  Litbotvnia  caabd  dia 
inabfaa  bis  «ef  t"  K  Ubiga  fiavgrSaaailv»  and  avrar  Iwipar  bi 
dar  Blnblaaf  aaab  dar  Qabimallar.  AaaiaM  aiaa  OaaQla 
aabvivfaii«  imdaii  iMgltab  Inawavaia  Aaaapfltaaagaa  gaaiaotai^ 
«odttfeb  aa»<antlab  »rtllaba  Kalattiidnafea  and  allganalaa 
flanetlott  auf  dia  Oparailon  vanaiadan  waiidatt  aallaa.  Dia  Mnab- 
bobandtaag  baatebt,  am  di«  Ton  Maaaai  mogabiolla  PIHMifball 
WM  antfainaa,  ainibab  In  dam  Bialagfa  alnaa  diabaa  illaaar* 
'  Satbalara,  valebaa  maa  adcblfanditla  «faiga  Ml  tiagaa  btuaa 
bnaa,  abon  daaa  awo  dadateb  Kataiadaag  «n  Mrebtaa  bgtta. 
&aaB  daff  lab«it.4ar  K^ala  aaib  fiiallbraag  daa  Raibatan  alabt 
Mbr  mJhMmmm^  19  badiaat  man  alab  ainar  «iaada  k  daabia  ennraati 
waaiH  atta  dia  Kjrala  aebr  lalobl  aaa^itaa  kaaat  kabrl  acbllaialtab 
41«  aaf  dar  alnan  Mta  atagiapritata  FMaalgkaii  mnt  dar  andaran 
slabi  laladfaaai  aaHI«b,  aa  iai  diaaaa  afn  laUsbta^  daaa  anraoci 
•in  bHadaadlgaadat  Canal  baaltbt,  dar  «atiradar  bald  giarhlaaaaa 
nain  odar  aaab  alaiga  lait  alt  nnaabadtiaba  FfaHal  fbnbaatabaa 
«M,  abaa  «attaia  Aorgnn  an  arbaiachan. 

CAnbtvtaolliad.Ballv.a.N«au^ii.Bal]kanda,B.llyn.t«  IdMu) 


XXIX. 

^rii«tl«at  mdwifery:  eomprising  an  neeonnt  of  I9,fl8 
dafirtrtaa  wbfcb  oeoirrad  fn  tbe  ÜabMn  Ljing^ln 
B aap i Ist,  dttHiig  a  perfod  üf  avTen  yeare,  eommasdag 
IToMinbvr  1947.  By  ß^,  Ai8lbüloft%  A.  B.  and  O90,  MnOoitt  X.D. 

•  Loflda«,      ObttfdUU.   IMI.   KU  v.  574  8.  tn  8. 

Illastrations  of  difficiilt  partnritioo.  By  John  Jiail 
i>a9M,M.£).  London^  jQhn(Jhur<MU,  mn.  XU    2»^    m  kl 

Um  »Fiwtfaal  MldiaMiijr*  M  aiii  Batlabt  Iber  din  VadUla 
in  Dahlinar  Oabärbawa  wdbrand  daa  J[>iraaiofBU  ron  Dr.  ßhMtan, 
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anter  welchem  die  Verf.  «am  Theil  gleiehseitig,  sam  Theil  fetrew 
als  Astistenteo  fangirteo.  Ks  exieiirten  bis  Jetst  drei  Sbnlid» 
Berichte:  Der  iiitoste  ist  von  Dr.  Jo*.  ClarltBy  umfaeet  die  Jakfl 
1787— and  ift  auf  10,387  Gebarten  batirt  (in  den  MTranMCtioM 
of  the  King*«  and  Queen'»  College  of  Physicians,  Ireland'^  eot* 
halten);  der  Eweite  ▼oo  Dr*  VolUn*  („A  practieal  treatise  m 
Büdwifery,"  London  1836)  uoifftsst  die  Jnhre  1826  —  ^3  und 
16,414  Geburten;  den  dritten  hnben  Drr.  M'CUnioA  nnd  fionif 
(«Practieal  observationa  on  Midwifery^  etc.,  Dublin  1848)  geliefert, 
er  eratreokt  «ich  auf  die  Jahre  1342—45  nnd  über  6€M  Ent- 
bindungen. Diese  drei  Berichte  haben  den  V«if,  dt«  Toriiegendca 
wohl  als  Vorbild  gedient,  beaooders  Scheines  ai*  Mek  im 
Co(/)a*aohen  als  Master  genemroea  an  haben.  Wen  man  a« 
schon  an  dieaeiB •  aussetsen  kann,  das«  er'dnrchaaa  nicht  gsst 
da»  ist,  was  sein  Titel  von  ihm  aussagt,  sondern  banptsicbliA 
Utattstischen  Werth  hat,  so  gilt  dies  von  dem  Beriebte  Smelmr'i 
nnd  JokMton^B  noch  mehr.  Wie  sie  in  der  Vorrede  sagen,  welltsa 
aie nur  eine  AQfaiblaiig  der  klinischen  Vorfalle  geben,  aber  gersde 
diesen  Vorsata  muss  ich  tadeln.  Dean  4mr  Bericht  hätte  noti- 
hringender  gemacht  werden  können,  wenn  die  Verf.  neben  der 
einfachen  EnähUmg  dar  Ereignisse  nnd  des  dabei  eiii^escfalageiMB 
VerCabrena  auch  weitere  Gründe  für  ibr  Handeln  nageftibrt  hattM» 
und  wenn  eie  vor  Allen  bemüht  gewesen  wären,  etreitige  PeekH 
mit  ihrem  grossen  Meterinle  sur  Entsohmdnag  su  bringen  oad 
somit  letsteres  beaaer  eu  verwerthen.  in  dieser  Hinaicht  iaft  dir 
kleinere  Bericht  von  M'Clinloek  und  Hardy  ▼orzuziehen.  — 
Immerhin  aber  bleibt  der  vorliegende  in  statiaiiecbemad  praktischer 
Beaiehung  werthvoll  und  lehrreich,  unU  man  kann  dem  Fleisss 
nnd  der  Mühe  der  Verf.  seine  Anerkeanttng  nicht  Teraagen,  weos 
mun  sieht,  durch  welche  Zahienmasaen  sie  sich  haben  dnrcb* 
lirbeiten  müssen  und  mit  weicher  Oenanigkett  sie  d*bei  an  Werks 
gegangen  sind.  Einige  unwesentliche  Rechenfehler  ausgenomneii 
die  jeder  Leser  leicht  herausfinden  wird,  sind 'die  Zahlen  alle 
sehr  genau.  In  statistischer  Hineiclit  kann  dieser  Beriebt  jedes 
folgenden  all  Muster  dienen. 

Die  DiiMMHi'ache  CiaeeifieatioA  der  Gebarten  ist  der  Ein- 
tbeilung  dos  Werkes  zu  Grande  gelegt  nnd  es  serfallt  dasselbe 
somit  in  acht  Abschnitte.  Der  erste  umfasst  die  natürlich  is 
Kopflage  verlaufenen  Gebarten  (natural  labonr),  der  sweite  die 
Becken-  nnd  Querlagen  (praetematural  l.),  der  dritte  die  tr- 
sehwerten  nnd  durch  Instrumente  beendeten  (diffioalt  L),  der 
vierte  die  coiapUctrten  Gebarten  (complex  oder  anomaloas  !.)• 
in  dem  fünften  werden  verschiedene  Emaelheiten  besprocbeOi 
welche  in  den  vorhergehenden  nicht  ontersabringen  warsi 
(Puerperalkrankheiten,  Wochenbettsblatungen,  Krankheiten  der 
Mengebornen,  Anwandnng  ds«  Mntterkeme,  des  Cbiorelönas  ets.)* 
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Um  bat  der  Enge  des  sngetnessenen  Rtinnnefl  den  Leser  tob 
dem  wiührigsten  Inhulte  de«  Werke«  in  Kenntnis«  so  setzen, 
werde  ich  die  Statistik  desselben  im  Auszüge  wiedergaben  und 
hierauf  einige  praktische  Punkte  hervorheben.  Es  wird  sich  hier 
bei  einem  Vergleiche  mit  den  früheren  Berichten  acigen,  dass 
in  vielen  Dingen  die  Dubliner  Schule  Fortschritte  gegen  ver- 
gangene Zeiten  gemacht  hat  nnd  dass  die  Lebrao  dea  Contioenti 
nicht  ohne  Einflnss  auf  sie  gewesen  sind. 

In  der  Einleitung  geben  die  Verf.  einen  Abrisa  der  Geschichte 
ihrer  Anstalt,  der  Einricbtoag  derselben,  eine  Uebersicht  ihrer 
Directoren  und  der  unter  diesen  thätig  gewesenen  Assistenten, 
sowi'e  iu  einer  Tafel  ein  Resume  der  bis  cum  Jahre  1847  vor- 
gekommenen Ereignisse.  Das  WesentÜchfite  hiervon  fii|(iet  man 
in  dem  in  dieser  Monatsschrift  (Bd.  7,  1856)  abgedruckten  Reise- 
berichte; die  von  mir  dort  gegebene  Tabelle  nmfnasl  die  Lreigniaan 
bis  ■nm  Jahre  1854. 

In  den  Jnhren  1847  —  64  wurden  13,748  Frauen  entbunden 
nnd  13,9:^3  Kinder  geboren  (50  Früchte  wurden  so  früh  geboren, 
dnas  ihr  f^enchtecht  noch  nit-ht  au  erkennen  war).  Von  dieaen 
waren  7177  nwinnlichen,  G766  weiblichen  Geschlechts. 

968  (=  1  :  14 Vs)  Kinder  wurden  todt  geboren;  487  derselben 
waren  putride,  so  daaa  nnr48l  (»s  t  :2g)  als  in  Folge  der  Geburt 
gestorben  angesehen  werden  können.  Unter  jenen  481  waren 
284  KnMben  und  197  Mädchen.  —  In  der  Anstalt  starben  843  Kinder: 
m  Knaben  nnd  161  Mädchen;  99  unter  ihnen  waren  tu  früh 
geboren. 

Von  den  13,748  Müttern  waren  4635  (s  1:3)  Erstgebärende. 
S38  (=  1:59)  hatten  Zwillinge,  1  Drillinge.  —  1^  (=  1 : 84'/t) 
Mütter  starben  im  Wochenbett'^  Da  17  sterbend  ins  Spital  ge- 
bracht wurden,  so  bleiben  146  Torfesrälle,  d.  b.  1  unter  94  Ge- 
burten. 70  von  den  163  Todesfällen  (1 :  19B  Geburten)  sind  dem 
epidemischen  Puerperalfieber,  40  zufälligen  Krankheiten  und 
53  (=  1  :  i;59*/ft)  den  Folgen  der  Geburt  suzuscbreiben.  Bei  Collin» 
ist  du«  Wrhältniss  der  in  Folge  der  Geburt  Gestorbenen  =  l  :  244, 
bei  U'CUutock  nnd  Bardy  ~  1 : 250,  bei  unseren  Verf.  demnach 
am  geringfsten,  wa«  nur  den  besseren  Grundsätsen  derselben  In 
Betreff  der  Behandlung  eraebwerter  Geburten  suinacbreiben 
tat  (vergt  unten). 

Vom  Puerperalfieber  war  kein  Jahr  frei,  eine  wirkliche 
Epidemie  herrschte  indess  in  dem  ganzen  Zeiträume  nicht.  Der 
gesundeste  Monat  war  durcbachnittltdi  der  Mai,  der  ungesundeste 
der  December;  in  ersterem  war  die  Mortalität  der  Mutter  =  1  :  185, 
in  letzterem  -  1  :  47.  Der  Mai  hatte  durchgehends  die  meisten, 
der  Dcccmlier  fast  die  wenigsten  Geburten  aufsuweiaen. 

11,874  Geburten  waren  yollständig  normal,  d.  h.  verliefen 
ohne  irgend  welche  St($rnng  nnd  Hülfe  innerhalb  24  Stunden  In 
bebidellage.   67  Mütter  (1:177)  aUrben.   Von  den  bierber» 
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febörigen  Mfd  Erstf^ebiireiidMi  »tarbeB  33  (1:112)»  ywm.  Uä 
Blli*  MehrgebirfDden  M  (l:2iO).  Die  Gebortod&aer  w  ^««b^ 
»olmittJieh  BStuaden,  bei  den  Erntgebäreoden  lOV,.-^  Von  Jatefcm 
aoeb FoIg<mdeB :  Bei  eiiistündtgperGeburt«daner war  dJaSterbÜfW 
keit  der  Mfitter«  I  :  110,  he\  ^Ktütid.  =  1  :  »92,  bei  ^stMmä.  »1:689, 
bei  Tstiind.  =:  1  :  830  (hoi  gt  rioß.sfen),  bei  lOstünd.  mbcr  »  1  : 121, 
bei  12stünd.  9  1  :  95,  bei  I^Rtiind.  =>  1:62;  sie  blieb  Wl  ISüfBivr 
Dauer  ziemlich  dieselbe.  —  905  Kinder  (1 :  58)  wurden  todt  f^eborva. 

S  t  f  r  n  1  fl  ir  f  n  (^(hco  to  pnh?s**)  kftm^n  17?  Mn!  vor.  nh^r  nnr 
20  tl»>rs«'n>«Mi  vt  rllpfpD  nl«  nornuil'  (»ohiirt^n.  In  dif^fn  wtirdeo 
all«  Kinder  leitend  geboren  und  die  Mütter  ebenfalls  fihalten. 

40  G  fifiich  tHia  g-p  n  wurden  beobachtet,  31  verliefen  natürlich, 
fn  diese«  wurden  6  Rinder  todt  geboren,  1  Mutter  starb. 

]C  Mal  lag  eine  Hand  oder  einArm  neben  dem  Kopf« 
▼or«  nnd  nnr  in  6  dieser  Fülle  ward  die  Gebart  nattirlicli  beendet 
(Diejenigen  der  leUterwftbnten  Lagen,  in  denen  der  Verlauf  eia 
pathologischer  war,  sind  an  anderen  fJteJIen  beaprochen:  eia 
entacrbtedener  Misügriff.  Wären  sie  alle  anaamnien  abg^ehande/t^ 
ao  w&re  ein  leichterer  Ueberbliek  ihrea  ao  verachiedeoartig«! 
Verlanfea  geboten.) 

809  Mal  lag  der  Steiaa  Tor,  51  Mal  darunter  bei  einen 
ZwiltingsKinde.    Von  den  258  einfachen  Geburten  beträfe« 

58  KratgebJirende  nnd  ITO  Mebrgebürende.  Bei  den  erateren  var 
die  durchiichnitiliche  Gebnrtsdaner  faat  16,  bei  letateren  7y^$tnndeB* 
64  nnter  den  S68  waren  Frühgeburten,  und  41  von  dieaen  beCrafea 
Erstgebirende*  —  174  Rinder  wurden  lebend^  84  (1 :3)  todt  ge- 
boren; Ton  di'n  letateren  waren  6ß  pntrid,  so  dasa  28  (1  ;9)  a]f 
tn  der  Geburt  gestorben  betrachtet  werden  können.  (RrwShnent* 
Werth  ist  ea,  dasa  die  Verf.  Sflkera  wahrend  des  Standes  des  Kopfes 
im  Bechen  Athembewegungen  beobachteten  nnd  daaa  manche 
Kinder  dnrch  Zuleitung  von  Luft  an  ihrem  Munde  gerettet  wurden. 
Sie  rathen,  aobald  die  Geburt  des  Kopfes  sich  veraogert»  an  jenen 
Zwecke  eine  MetallrShre  [von  J^oftarton  in  Mancheater  sehr 
empfohlen]  in  den  Mund  des  Kindes  an  führen),  —  Von  ^ea 
809  MQttem  starben  7. 

18t  Fnaalagen  warden  beobachtet:  127  bei  «inlachan,^  hd 
mehrfachen  Gebnrten.  Unter  Jenen  127  waren  42  £rat«  nnd  86  Ueh^ 
^t'ltärende;  Gebnrtsdaner  bei  ersteren  12»  bei  letateren  T'/t 
49  Frühgeburten  kamen  dabei  vor,  und  diese  Tertheilten  aieh  aaf 
18  Erst-  und  8t  MehrgebMrende.    68  Kinder  wnrden  lebend, 

59  (t:2'/u)  todt  geboren;  89  dieser  waren  putride,  to  daas  SO 
(1 :  6*/,)  als  wUhrend  dar  Oebnrt  an  Gmnde  gegangen  angesekss 
werden  können.      Von  den  Muttern  starben  7. 

7  Mal  lageu  die  Kiiieo  vor;  3  Mal  in  Friihcftburten ,  '2  F'ille 
betraten  ein  2.  ZwitUog^kiuU.  4  Kindor  wurdeu  putride  gobures« 
Keine  Mutter  «tttrb. 
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*  lor  60M>Qrt6ii,  woHCater  18  liidirfMb«,  prteeatlrU  nUk  dU 
Schalter.  Unter  d«ii  4ft  «infftcheB  waren  15  Prilbgebtirl«tt( 
1^  Pille  betnü»  £retgeliftreAde.  14  Kinder  (1:3)  irnrdeii  lebend 
geboren^  8  Mfitter  tterben»  —  Von  den  43  Kindern  vnrden  sn  Tag« 
gefördert:  Darch  dieWendnng  enf  dieFUiee  25  (U  U*t  lelMnd)« 
dnrehdieE^iBcerntionS,  dnrehdie  Selbitentwickelnnf  t  (1  Mal 
im  6.,  1  Mel  im  7.  SchwangersebalUmonAie);  7  wurden  gedoppelt 
dnreh  die  Weben  anigelrieben. 

S84  mehrfaebe  Oebnrten  worden  beebadite«,  denintev  1  Mai 
I>i4Uinge  (alle  S  Kinder  waren  MKdeben).  Demnftob  iit  dae  Vec- 
bältnUs  der  mebrfacben  Geborten  so  der  Geiematselü  denelbeD 
»  1 ;  58t  *l90  grSser  ale  dae  dorcbeehniitUeh  fttr  Irland  geltende.  — 
78  ron  den  283  Zwillingsgebortea  betfafra  BretfebSrende  nnd  88 
waren  Frilbgeborten.  Ei  atarben  8  Hfltler  (1:88),  damnler 
4  Bretgebirende.  — >  76  Hai  waren  beide  Khider  müiinlidben, 
88  Mal  wetbtiebeo  «od  98  Male  rersebiedetien  6ee«bleeb«i.  — 
Von  den  488  Kindern  worden  58  (l :  Uj  ladt  gebaren.  Den  Var* 
biltnie«  der  Lagen  wer  folgendem  185  Male  präeeatirlea  el«b 
beide  Kinder  mit  dem  Scbidel ;  44  Mal  dat  erste  mit  dem  8f  bideL 
dae  nweMn  mit  dem  Steieee;  28  Mal  dei  ertle  mü  dem  Steisse, 
dae  ■  weite  mit  dem  ScbSdel;  19  Mal  beide  mH  dem  Steieee  |  10  Mal 
dae  ante  mit  dem  Bcbadel,  das  iwelte  mit  der  ftchnfters  8  Mal 
du  erele  mit  dem  Btelaea,  dae  ewelte  mit  der  Sebalter;  in  keinem 
Falle  beide  mH  der  Scbjulter.  —  415  Kinder  wnrden  dorcb  dl# 
NetnrkrKfre  (dernatsr  1  dorcb  Selbdtentwiehelong),  18  dorcb 
Wendong  and  Extraetfan,  89  doreb  die  Zange,  8  dorcb  Perfomtiott 
aad  1  dorcb  Erieceretion  in  Tnge  geförderfc.  Das  Verb e Item 
darFlaeenten  iet  nor  io  78  Fillen  Termerkti  4U  Mal  warea 
eie  doppelt  nnd  getrennt  oder  nur  dorcb  eine  Membran  verbanden, 
83  Male  «infaeb  ▼orbanden;  In  den  letsteren  Flllen  waren  die 
Kinder  18  Male  glelcben,  15  Male  Tereebledenen  QeeobleebtB$ 
dnrobeebnitüicbe  Oebortadaoer  11  St,  bei  Erefgebtrenden  17 '/t^^ 
(Ich  bemerke«  daea  ee  Regel  war,  nacb  der  Gebort  dee  aretea 
Kindee  aogleieb  die  Hinte  dea  aweiten  an  eprengcD  aad  Ar  aos- 
gittbige  Uterineontractionen  oo  aorgen.) 

FrObgeborten  wordeo  €01  Mal,  fnel.  88  Füll«  von  Abortae, 
beebaebtet. 

Einen  sebr  groasea  Tbeil  des  Bnebea  nebmen  die  Kapitel 
8ber  die  eracb werten  Geborten  ein.  Verf.  beepreeben  eot 
aAebat  die  länger  ela  84  Stondea  daaerodea,  aber  noeb  nalttrlicb, 
dann  die  i&etromeatell  beendeten  eebwerea  Geborfeen  (,»lediooe" 
and  yinetromental  laboor").  ~  Die  Geborlerenngeruog  in  deo 
einfach  eraebwerten  Geborten  ereignete  ^iob  entweder  Im  ereten 
eder  im  aweiten  Stadlnoi«  bieweilen  in  beiden  angleleb.  Die  im 
sweitea  anftreteode  war  nat8rlich  am  bedeotangivolIaleB.  Die 
warme  Uterindooohe,  daa  Blaseefpr^iugen  ond  dae  Motterkoro 
waren  die  hanpt«5obUcb  mit  Erfolg  in  ▲nweadoog  geaugeuen 
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Mittel.  ^  E«  «THtrAHeii  ileli  M7  noleher  Pälle  tob  Gehnn- 
^r,«pen,«g.  91  Mal  hatio  «le  im  emt«.  68  M.I  i.n  .weiten  nnd 
W  Mal  in  hm-den  SladUn  atatf.  89  Kindar  wnrden  todt  «rphorta^ 
Umtr  dan  Müüern  war«n  1T9  Erstgcb&raada;  es  auri.«ii  12  a 
daronter  9  RrafgebXrendo. 

Kolgenda  Oparatfonaii  wurdan  ToUmbrt  (ich  stelle  sie  der 
üabarairhttichkeit  halber  siiaamnieii): 

nie  Zange  (di«  Zwlllingii^ebnrteii  aliid  bei  allen  OperAtlon.n 
nfHit  elngi^aebloaa^a)  wurde  «W  Male  gebraucht  und  118  K.ut  .n 
wild  83  Müdi'hen  dttreh  ale  sur  Welk  gefördert.  29  Kinder  wurde, 
todt  geboren  nmd  11  Mütter  atarben. 

-  J"  J*^  0«bnrteii  wurde  die  Perforalion  ausgeführt,  ta 
«7  Knaben  nnd  48  NKdchen.  26  MAtker  atarhen. 

I>ie  Embryo tomfe  (Kvlacemtion)  war  8  Mal  nöthig,  immer 
bei  QneHagon.  2M«tter  atarben(l  anRnpt.  ut.,  t  «n  Morb.  Bri^rht) 
-  6  Mal  wurde  die  Frfibgebur«  eingeleitet  (unmor  dnr.h 
die  warme  Donche),  4  Mal  wegen  Beckenenge.  2  Mal  we^en 
ungemeinen  Ilydropa.  8  Kinder  kamen  todt  zur  W>U.  l  Mumt 
•terii  im  Wochenbette. 

•w/^  gewendet:  17  Kinder  wordea 

todt  geboren  nnd  7  MOtter  atarWn. 

«omit  wurden  in  roto  in  1 86 i4 einfachen  Geburten  391  Opera- 
tionen anageflihrt  (nngetilhr  1 : 86  Geborten)  Von  d,  n  391  Kindern 
kH.„,n  187  todi  .„r  Well  (48  Proc),  al,o  uageführ  die  Uüfte. 
Ea  atarben  47  Mdtter  (It  Proc.). 

K TT  :  denen  die  ^.i.nur 

«IfTi    .  Kreiaaenden  achon  puUlos  war,  so  bleilen 

77  f  «lle  In  welehen  44  lebende  Kinder  (67  l'roc.)  geboren  wu  rden  - 

IV?.?  Tu?         ^  '^^P^»  Heckenende. 

L       ?    .    ..  .1^  i„  9,  die  Wendung  in  16,  die  Vcrkleioeroag 
dea  Xindea  In  18  Julian,  g  Mötter  starben. 

ölntnng.n  wfthrend  der  Geburt  durch  Lö.ung  der 
«ornj^H  a,t.et.denPI«centa(«cridcntal  bemorrb.j  traten  in  8i  Füiieo 
7T;«  tr  !  ^'^♦f  «'«'•"«««n  and  69  MebrgebSrenden.  83  Kind.r. 
Ii  C.Un^    '  Becken-  nnd  1  In  Querlage,  wurden  in  den 

8  Gehnrien  .«r  Welt  gebracht.  ^  78  Mal  .nrdc  letztere  durch 
die  Wehe«  allWn.  6  Mal  dorch  die  Zange.  3  AIhI  durch  dü  Ter- 
foratlon  beendet.   Knr  4  Mfitte r  .tarben;  die  Hälfte  d.  r  K  ud.r 

pertode  Im  baldige«  Blaaensprengen,  nach  welchem,  fnlts  .  ..  nl<^t 
Jon  Krfolg  gekrönt  war,  Mntterkorn  Torabroioht  ward  in  ]  r 
■wellen  Periode  griff  man  ao  bald  al«  nuiglich  zur  /an<.  war 

wein  Lim       U'Tr  P'^'"^''*  '"«'^  --»^  »«»>e«'i 
wen«  mildere  fintblndangsweiaen  nicht  sulässig  arschieneu.  Von 
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der  Anwendung  rles  Sohwmmsitiiinpons  bei  ttehender  Blase  B»km 
df«  Verf.  ^Qte  Wirkangen.  —  17  Geburten  waren  frähseitf^r«^. 

Plftcenta  praevia  (nnaTOidable  hemorrh.)  wnrde  24  Uni 
beobachtet,  2  MhI  bei  Kratgebürenden.  In  S  Fällen  lag  der  Kuchen 
Tollkoromeni  16 -Mal  nur  partiell  vor.    Ea  starben  6  Mütter 
nnd  IH  Kinder  wnrden  todtgeboren;  in  acht  Fällen  Ton  central 
aufeitaender  Placenta  aber  starben  6  Mütter  nnd  6  Kinder,  in  den 
16  Fällen  vom  partiell  aufsitsender  nur  1  Mntter  nnd  8  Kinder. 
(Ks  mnss  bemerkt  werden,  ^UM  fast  die  Hälfte  der  Frauen  schon  ^ 
anämisch  in*s  Spital  tnittt  and  bei  17  die  Blutung  schon  rorhet 
bedeutend  gewesen  wiir.)       20  Kinder  stellten  sich  mit  dem 
Kopfe,  1  mit  den  FüsKen  nnd  3  mit  der  Schulter  cur  (jebnrt. 
Diese  wurde  beendet  durch  die  Wehen  in  12,  die  Zange  in  1, 
die  Wendan^  und  Kxtraction  in  7  und  durch  die  Perforation  fii 
4  FHHen.    In  Betreff  der  Behandlung  ist  nichts  Besonderes  a« 
crwMhnen;  2  Mal  wnrde  die  Placenta  vollständig  vor  dem  Rinde 
gnlHst,  in  bf'id«»  Fällen  sialirte  die  Blutung;  die  eine  Mntter  (No.  14) 
sterb  im  Wochenbette  an  Bn'j^Jk<*8cher  Krankheit,  die  andere  (^No.HSk) 
§enas;  baidt  Kinder  wurden  todt  geboren,  in  No.  14  putride. 

Bhitvogem  im  der  N acIi ^eburtsperiode  traten  in 
26  Fallen  ein,  bei  10  Erst-  und  16  Mehrg'cbilrenden.  Dnrchschnitt- 
Uahe  Geburtsdauer  fast  10  Stunden.  14  Mal  war  die  Blutung  durch 
mangelnde,  2  Mal  durch  regelmässige  Contraetlonen,  10  Mal  durdi 
abnorme  Adhäsion  der  Placenta  bedingt.  16  Mal  musste  letatere 
gMH  Md  entfernt  werden,  4  Mal  Malt  die  Blutung  hiemach 
vfivh  f\n.  —  li«ah  dar  Anstreibmig  der  Naehgeburt  trat 
33  Mal  Blutung  efn;  2  Mutter  starben.  (Das  BraMftwaialrlak«« 
wirfY  als  den  ßlutfluss  begünstigend  von  da«Varf.  angegeben.)  — 
iiu  Wochenbette  seigte  sich  bai.  6  FnmB  UiMrftef^  « 
S  derselben  starben  an  Erschöpftang. 

Pl»eantarretention  (als  solche  wurden  alle  Fftile  ant^esehen« 
fal  ilmni  die  dritte  Periode  nicht  V«  Stunde  nach  Ah  lauf  der 
BweJien  vollendet  war)  wttrde  67  Mal  beobachtet,  Sl  Mal  durch 
Mn^elnde,  9  Mal  durch  nAregelaiXesige  Contraetlonen  nnd  27  Mal 
durch  Verwachsung  der  Piacent»  mit  dcTn  Uterus  bedingt.  Darob« 
schnittlicbe  Getenrtsdauer  18  V,8t.  —  In  6  Fälle»  mmH  die  Pincenta 
mit  der  hnThett  Head,  la  4  durch  Druck  von  aneteft  nnd  in  4S 
d«r^  Einführung  der  g^nnzen  Hand  in  den  Uterne  «ad  LHOTBf 
ienelben  entferat,   4  Mütter  starben  im  Wochenbette. 

I»  es  Fälle»  wttr  die  Oebvrt  durok  eolamptisohe  Coft- 
Tttleionen  („the  most  freqwBi  ofthose  com^ieätiotis  thnt  «•» 
■erf^fis  in  their  natnre''  [?J)  eeaipKtlrt.  £e  bsdi  eooilt  i  Fall  von 
CeAYolaioM»  eaf  818  Geburten,  ein  sehr  grosses  VefbÜtolaa» 
gewlas  nur  daraus  zu  erkiffren,  dass  viele  in  ihrer  WohMif  T<M 
Eclampsia  ergriffene  OebSrende  in*s  Spital  gebracht  wnrden.  Uater 
den  63  waren  49  Erst-  und  14  Mehigeli&rende.  64  Kinder  (ei 
WMr»a  •  mehrfaolie  nater  dea  «g)  lagaa  oUl  dem  Keple  m  (I) 


üiyiiized  by  Google 


394 


XXIX.  Literntur. 


nnd   nur  5   mit   dem  Stoi'sse.    36   wnreii  Knaben,   33  Mnclch*«; 
24  wurdet!  todt  sfohoren.    Die  Dauer  der  (Joburt  war  durchschnitt- 
lich  rJ'/,  St.;   3(>  Mal  war  sie  durch  die  \.i.tnr   aliein,  24  Ma! 
durch  die  Zan^e,  7  Mal  durch  tlie  l'orii>r!itiuu  und  -j.  M- 1  iartL 
Wendung  und  Extraction  vollendet.   V.&  sliuljen  !.*>  Mutier 
Diene  Fälle  bieten  viel  Inu  j  esaantes,  Verf.  hiittCD  sie  aber  bts-tr 
iinMb«nton  iiiüA««en.   Kp  ist  boinerkenswertii,  das.s  Falle  vorkamen, 
und  die.sri  waren  oft  g^erado  d?f»  «chwar«ten,  in  denen  von  Oede» 
und  Kiweisshjirn  keine  Spui ;  in  den  meisten  jeiinch  wnren 
Symptome  vorhandt  n.    Dio  uiedicinische  ßehan  ll unsr  bcstauJ  iu 
rcichÜchcn    lilutt- iit/.ii  hun^en ,    Abfithj  iuitteln  ,     Ii  r  ausaerlicbcD 
-Nnwcndung  der  Kälte.    Chloroforni  lieas  nu  n  n\ir  nach  derV.S. 
inbaliren.   Grosser  Worth  ward  auf  die  Prophylaxe  frelujrt;  Verf.  i 
gliuben,   iu   wenio^stens  fi  Fällen   durch  äie   den  Au.«sbrucll  uer  i 
C'onvnlj*ionen  verhütet  sn  haben.  —   Pu  e  rp  e  r  a  I  m  a  n  i  e  wori« 
^6  Mal  beobachtet,  d  i runter  17  Mal  bei  Kratgebäi  cud«,  ji.   J'-  Mältir 
waren  natürlich,  3  durch  die  Zange,  1  durch  die  Fertdraiiuu  eat- 
bundeo.   Ka  •'enasen  18,  6  wurden  angeheilt  entlat^üen ,  H  »tarbes. 

Zerre  i  g  s  u  n  g  t>  n  der  G  e  .s  c  h  I  e  c  h  t  st  h  e  il  a  ereigneten  wck 
hl  17  Fällen  (1  :  80S).   7  der  Miitter  kaiiu  n  aber  erst  nach  Eintritt 
der  Ruptur  in'.^  Spital,  so  dass  nur  10  \  \  :  1374,  sehr  güBstij; 
dort  st.itttandcu.  In  3  Füllen  betraf  die  Huptur  üteruR  und  ScbeiJ«, 
Iii  ^  d*'u  Uterus  und  lu  G  die  -^chuide  allein.   Es  starlicii  IG  Müitsr, 
dii»  1  gene«enp  hatt-    blus  eine  Scheidi*nrii[itnr.    Die  Entldudang 
geschah  1  Mal   duii  h  die  Zanfje,  2  Mal  (iurrh  diu  Wendui-g  xmi 
Extruction,  1  1  Mal  durch  die  Perfovation  ;  l  Vt-aw  .starb  unentbundea,  , 
von   den  2   ubrijifea   Ist   die   Kntbinduag.sart  nicht    bckusinL  —  ' 
14  Kinder  lagen  mit  dem  Kopfe,  2  mit  der  tichulter  vor;  lU  whuu 
männiicben,  7  wiiblichen  Gescblecht.s.   Alle  wurden  todt  geUoftH. 
Die  durclisfliuittliclM'  ' . v  bu »  L-^dauer  v\ar  ■>0' ^  St  ,  die  Mutter  alle 
Mebrgebärende    —    Die   Krankheitsgeaehichten   sind   Kiiiü  Thtii  | 
sehr  lehrreich;   ein  erschreckendes  Beispiel  der  Gefahren  der  ' 
Perforation  bti  absoluter  Heckenen^e  ist  No.  6.  ' 
M      Aus  den   übrigen  Kapiteln  des  Werkea  erwähne   ich  noch; 
1  Sfal  wurde  luversio  ut.  üt;u(Kichtet,  die  Mutter  geuaäj  7  MhI 
Thrombus  vaginae,  2  Mutter  8tarl«en;  7  Mal  Eniphyaem 
TTnnt,  un<l  zwar  immer  bei  Erstgobärenden ,  in  Folg©  von  Up^€^ 
anntrt  njjung  bei  der  (Jeburt;  alle  Mütter  fjennsen.    H  ydatidtB- 
m  o  1  e  n  wur»len  4 ,  fötale  M  i  8  8  b  i  l  d  u  n    c  n  47  gei«ehen   '.^0  Fraiiri» 
wurden  von  IJ  1  c  e  r  a  t  i  o  n  der  »Scheide  und  S  c  h  a  m  1  i  p  p  e  n  im 
Wochenbette  crgrid'en  und  il  von  ihnen  starben;  4  be kam eu  eine 
Ji  ar  n  r  ö  h  r e  ns  che  id  e  n  f  i  s  tel,  die  2  Mal  spontan  vollstHDdig, 
1  Mal  bi.H  auf  eine  kleine  Ooffnunt;  heilte;  die  4.  Fthu  siarb  im 
Wochenbette.  —  An  Ophthalmie  litten  79  Kinder,  von  denen 
TolletHndtg  geheilt  nnd  9  vorher  entlassen  wurden;   in  koinera 
Falle  konnte  der  Urf>pruug  der  Krankheit  hiU  gonorj-hvi^cU«:  ia- 
fectioQ  besogcn  werden.  • 
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In  d^n  Tirh^tifelwsiea  Mm  Ute  iak  «•  kkn^tVMkmk 

MnimtBiMImigeti  i«r  Verf.  entbaiten  »ber  Bo«h  9%kf  wM^ 
grossetn  InteiMt«  bMMdtn  iMfl,  w«aa  bmi»  vumiM>i>n»  IWda 
mit  einander  combinirt.    M  «ill  am  aMb  «Mg«  fiahlMM 
Pmikto  ia  Kttm  bOTtthr«*. 

Bas  erste  R^itel  i&kgaia  der  aarmalaa'Otbart  gewüni^t. 
Dar  detetllirten  B«Mldar«af  Aar  iai  8pi«al  ybrtaahitahia  Ba< 
haadlong  aarwibaa  in  4aa  dral  Farfodaa  babta  dia  ^vf.  viala 
vartmAiake  Baaierkangaa  Ibar  maacilM  klalaa  Mrmfut  al»> 
gatadltm.  Im  Allgemeiaan  afaieh»ilu^¥«fUrtB  nl«M  fahr  iron  dem 
bei  aaa  gabriUicbHcjasa  ab|  and  i«b  bamarbe  aar  Falgaadaa  3  Mlobl 
mn  lobea  Ist  der  Rafb,  die  liblai«  alafga  Bali  aar  vallRiKndigev 
MtMmmg  daa  Oa  al.  1«  »yreagan,  «eil  dlae  ata«  Bueubleilgaay 
der  Gebart  aar  Falge  babe;  dar  Batb»  für  alle  Ftile,  wim  aaft 
dea  Varf.  angegeben ,  ist  darebaaa  verwerflteb.  —  Gegen  das  Ende 
der  Aaetreibnagitperiade  lieteea  «ie  die  Gebtrende  ia  der  Begel 
die  liaka  Saftaalage  aaaabaiea  nad  fttbrtea  die  Damm  unter* 
etfitaaag  aiil  der  reeblaa  Baad  a«  aae,  daee  aie  die  Ulaataalt« 
derselben  aa  die  bfartara  Oreaaa  daa  BerlnKamt  daa  Daameft 
aa  die  iaecere  Seite  dar  reeiiten,  dia  ftbrigen  FiagM*  mm  dia.  dar 
Uabaa  graftaa  SabaasUpfe  legtea  aad  aaa  den  Kofi  gigaw  daa 
Scbaaibagen  aadrXagtea.  Die  liaka  Haad  braebten  «Sa  «liktaai 
d'eaeen  aaf  dan  Fundes  uteri,  nm  Ahr  anagfabiga  Caatcaatiaaen 
daaeefbaa  att  aargea.  Dlea  lat  aichk  Immer  aethweadigi  dagegen 
kaa0  maa  die  Unke*  Haad  lalt  Yartbell  banataea,  nm  dTe  Oebarl 
des  Kopfs  zn  erteicktera,  iadam  »an  dieaalba  van  der  Tardar» 
Aab«  dar  Kraiaeeaden  bar  «wiaeben  daran  ftebankal  Abrt,  mit 
I>aaiiMfa  aad  Mgafiager  die  BelnuaUppaB  ana  einander  nnd  aniiili  % 
lAraiekt,  aaak  «rohl  daa  Eap#  Heaat  nnd  ika  aaall  gagaa  den 
•cbambogen  and  vani  Dnmma  wag  tiekt.  INeea  Manipalatlan 
bat  mir  «fter  gata  IManata  gelalMat|  In  matnaai  Lakfbnaba  dar 
«abnrtabdUie  bnte  lab  ala  pi.  lIB^lt»  blaa  aagadeniek.  —  Naab 
dar  Gabaii  daa  Kapfaa,  aaipfablan  dIa  Veff«,  ml«  der  Hand  de« 
afck  aaaamawnfliekaniaa  Uleina  an  Iblgaai  nnd  Ml«  nickt  Aapkgrala 
daa  KIndaa  drabt,  ja  dIa  Oabnrt  dae  tnmpfee  niabt  datab  £ng 
an  •bareilan»  Kbenna  aaü  dIa  Hand  arlbtend  dar  dritten  Farlada 
fartwikrend  dan  Utama  Abaraaakan  «ad  Iba,  bla  die  Flaceat» 
anlllmi  kt,  aUrk  naek  antan  diMBan,  kleaanf  dia  Blade  angai«gl 
ararda».-*»  Wirindea  die  Beaafaiehtigaag  daaUlarna  aadat 
kal  ffrfifni  aaak  bat.  JTCKaMk  nnd  JT.  ea  sttaag  ampfablen,  «to 
«Ml  Tarf«  Aber  aie  battan  aar  5T  Fille  ran  Selentian  der  Phaeaia 
nnd  nnr  M  («bsa  1  nntar  4M  Oaknrten)  davnnlar  «nrea  laklar» 
imdfcar  CantraeHaa  daa  Utama  aaneakiaikan.  Daa  Verkdlarfee 
der  FlaaentamtanHaMn  aaa  dar  latatgtnaamaa  Uraaaka  iai  kal 
ira.aadH.lfWO,  balMliailtSa?«  Dia  fiinfllbanng  4ar  Baal 
aar  fioHemang  *dar  Piaaealn  anar  (abgaaalMn  «an  den  Piaaeka« 
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d«r  Retentton)  bei  nnieren  Verf.  1  Mal  nnter  ^7,  bei  Wd.vU 
U.  1  Mal  «Mar  1»?  wid  b«i  MUm  1  M«l  «ator  f4»  Mwla 
■•tb«widig. 

Der  Abaebsin  ib«r  die  ertebwerten  Gebnrlcm  iit  der 
iBieresaanteste  des  gnaaton  Beriehtea.  weil,  wie  ecken  erw^hot 
er  ein  Zengniss  toii  eliitio  weeentlicbe«  Portovbiitt  der  DaKUoer 
nebnrtMhIiife  nnd  von  einer  AnnHheruDy  «n  nnsere  Praxtf  fiebt 
ZllbU  BMW  die  bei  mehrftieb««  Qebnrten  ▼ollfUhrtMi  OpeiatiooeB 
■U,  fo  fanden  Ub«rbMipt  442  bei  il^m  KiBdern  atatt,  aliel 
nnter  je  31  Gebarten  iiBfeAbr.  198  vo»  de«  442  operatir  nr 
Welt  gehraohlui  Kindern  waren  todi  «nd  «tarben  51  Mittii 
iiB  Pnerperium.  —  Bei  einer  Zaattttmenatellvigf  mit  den  Resultat«! 
▼on  CöUln»  and  M'Clintock  zeigt  sich  in  Bnsiif  nnf  die  Hinfigbii 
der  Opnrntion  nnd  Ibra  Eifolg«  ÜBlfnades  bnmeiliawweflba  V» 
bältniMc 

Mortalität  MorUUtit 
Haufiifkeit  der  operativ      der  opertllf 

der  Operation       f  ebernen  entbaalsMi 

Kinder  Mlcttr 

belCo/I«ii«  IVBierMOatartnn,  t7Pra«.»  14  Prot, 

,  JTCb'medbu.jr.  1     «   6i      ,         76    ,»  »  f 

n  tuwena  VerC  .  1         81      «         44,8  «  11,1  • 

Iii  Be«^  mf  die  eias elftes  Oper«tleBen  finde  leb  felfwiv 
Verhlltniee? 

fOr  dl«  Zsnge  fBr  die  Perforatisi 

bei  ColUm  i  muer      GlebaneB,   1  nater  211  Gabart« 

,  M'Cliittoek  a.  if.  1     ,    872      »  1     ,    129  » 

«  unaeren  Verf. .  .  1     »     40      »  1     «    105  g 

IUb  emieht  ana  dar  ente»iLiate,  deae  die  Hiafigkeit  der 
OpentioBen  ttberbnnpi  bei  «Beeftn  Verf,  viel  grtaer  ela  bd  du 
Vorgängern  wer,  BBd  nat  der  nireltea,  daee,  wenn  diese«  ufftk 
die  Perfomtloa  mit  trilll,  ee  deeh  beeoadera  dem  reidUicbei 
Oebraaebe  der  Zange  nasaaebrelbea  let.  Beide  tJamtiade  erkläret 
aber  aaeb  die  viel  gaaetigarea  Beealiate  la  Besag  anf  das  kiod- 
liebe  nad  mfttlorUebe  Leben,  »elehe  der  roriiegaade  Berich 
•afweiet.  Der  eegeaereiebe  Biaflaae  der  Zaage  kaaa  oieb  nkü 
la  beaserem  Liebte  eeigea,  nad  wir  k8nnen  fBeae  Aaniberen^  d* 
eaglieeheaGebamhlllfe  aaanMnaLebreaaarmltFreBdebegniMe»^ 

la  dem  Kapitel  ftber  KabeliebaarTorfall  feblen  alle  ei»- 
gabaadea  Bemeikaagea  Ober  daeeea  Uraaeb«i«  JBe  gilt  dies  Uidtf 
aeeb  ▼aa  Tielea  naderea  Kapiteln«  —  Dai  Beealtat  fdr  die 
Kinder  (67  Free,  leb.)  lat  ein  eebr  gftaatigea  und  Übertrift  das  tob 
CiMim  (88  Proo.  leb.>  aad  vaa  ITÜUatodk  nad  (40  Proc  leb>) 
erbalteae»  Man  haaa  dlea  Wiedemar  dem  Dmitaade  aaiebrf<M 
daeeVerl  bindger  aperatiT  elagrifea«  Doeh  8btea  eie  dleRep«' 
•ilioa  eelteaar  nie  if 'OImM,  biafigar  ladaeo  nie  OMltn». 
Baaga  beeadaten  nie  die  Gebart  ia  8  Free.»  M'OL  «ad  IL  iali^  < 

GoUim  ia  1  Proe.  der  Fülle;  dareb  Wattdcmg*aad 
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Verf.  in  16,  M'O.  in  S,  ColUiu  in  4  Proc.  Die  H&ofigrkett  der 
Perforation  war  bei  allen  Dreien  gleich,  dagegen  die  Zahl  der 
■ich  selbst  äberlaeseoen  Geburten  bei  CoUin$  am  grössten,  bei 
nnaeren  -Verf.  am  kleinsten.  CoUins  und  M'Cl.  bericbten  keinen 
FnU,  in  «reichem  sie  bei  Koptiage  auf  den  Fuss  gewendet  hätten. 

Zwei  der  letzten  Kapitel  geben  eine  Uebersicbt  der  Geburten, 
in  denen  Mutterkorn  einer-  nnd  Chloroform  andereraoita  ▼ermbreleht 
wmrde,  sowie  der  dadurch  erhaltenen  Resultate. 

Mutterkorn  wurde  in  109  Geburten,  bei  80  Erstgebärenden 
und  29  Mehrgebärenden  gegeben.  DurcbRchnittliche  Dauer  der 
Geburt  307,  St  113  Kinder  (60  Kn.,  63  M.)  wurden  geboren, 
davon  12  todt,  9  starben  im  Spitale  und  92  wurden  gesund  ent- 
lassen. C  Mütter  starben  im  Wochenbette.  4t$  Geburten  wurden 
aaiürlich,  61  durch  die  Zange  beendet.  —  Diese  Fälle  sind  in 
4  Gruppen  rertheilt:  Die  erste  enthält  18  Geburten  (12  Erstg., 
6  Mehrg.),  welche  innerhalb  */«  ^t.  nach  Verabreichung  der  ersten 
Dasia  beendigt  waren.  16  Kinder  lebend,  5  mnssten  mit  der  Zange 
aar  Welt  befördert  .wurden.  Geburtsdaner  2lV,  St. —  Die  sweite 
Gruppe  nmfasst  44  Geburten  (36  Erstg. ,  3  Mehrg.),  welche  in 
1  Stunde  nach  der  ersten  Dosis  endeten;  Geburtsdauer  237»  St.; 
28  Zangenoperationen;  41  lebende  Kinder.  — -  In  den  30  FHllen 
der  dritten  Gruppe  (24  Erstg.,  6  Mehrg.)  —  Geburtsbeendigung 
in  1 — 2  St.  nach  der  ersten  Dosis  —  wurden  27  lebende  Kinder 
geboren;  20 Mal  war  die  Zange  nothwendig;  Geburtsdauer  37*/iSt. — 
Di«  letste  Gruppe  —  Geburtsbeendignng  innerhalb  8  — 13  St.  nach 
der  ersten  Dosis  —  umfasst  17  Fälle  (8  Erstg.,  'J  Mehrg.);  16  Kinder 
-lebend,  6  Zangenoperationen;  Gebartsdauer  33 Vs  St. —  Die  geringe 
ftUwblichkeit  der  Kinder  ist  dem  häuöges  Gebrauche  der  Sftngn 
MiMiecb reiben.  Ans  letsterem  Umstände  ergiebt  sich  denn  auch,  ^ 
dass  dos  Mutterkorn  nur  in  erschwerten  Gebarten,  nlfo  bei 
wirk  lieh  riehüger  Indication  Terabreiobt  wurde. 

In  Beaug  auf  dna  Chloroform  bemerken  die  Verf.,  daee 
nach  ihren  Erfahrungen  die  ToUständlge  Narkose  die  Wehen- 
thätigkeit  etwas  schwielM  (wne  allgemein  anerkannt  iatjT.  Sie  gaben 
ea  deshalb  bei  natftffUehen  normalen  Geburten  nur  dann,  wenn 
die  Kreiatentte  sehr  unmliig  und  übermässig  empfindlieb  gegen 
die  Schmerzen,  oder  wenn  die  Wehen  selbst  krampfig  wurden. 
AMam  aber  trieben  eie  ee  nicht  bis  zur  völligen  Aniellieate, 
sondern  nur  bis  znm  ersten  Grade  derselben,  in  welchem  die 
Sensibilität  ond  die  Motilität  niebt  ToUständig  erloschen  sind, 
die  Empfindliohkeit  gegen  Schmerzen  aber  sehr  verringert  int  (^ho 
far  as  to  lull  pair'').  Meist  wurde  dann,  wenn  der  Kopf  durch 
Üe  äusseren  Genitalien  trat,  folletindige  Narkose,  also  der  sweite 
Grad  herbeigefabrt.  —  In  allen  eperativen  Fällen  dagegen,  wenn 
nicht  eine  besondere  Gegenanaelge  vorhanden  war  oder  die 
iLffnieaeiiden  sich  der  Anästhesie  nicht  unterciehen  wollten ,  schritt 
«■n  eofleleb  anr  £inleitang  jenea  Omdeei  ebenae  in  *Hen  FMen 
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von  8«flifiiab«rttab«ifirttgftMv«adMi.  Dt«  ^reh  4Uft  Cktarofm 
liMTbalgafabiia  Rehratton  der  ioMerra  ndtlarlMMn  Thmk  k 
FUta  btMtelto«!!  dieVeif.  «to  «Im  ««jMrwoUtiiüipiH 
Wi#k«iig«ii.  Am  maittc»  «bar  iMtea  Wlitor»  M  dw  Witttaf 
hmrwvL^  Ni«nftU  w«rd«  ei««  Ofereitoa  be^asM,  tht 
die  Msrkoee  siebt  TolUtVadl^  wer.  Bl»  «i  eehte 
Orede  werde«  die  Isbeletieoen  Im  Gamea  ia  816  ntle«  getrieb« 
and  ie  keieem  dereelben  erelgaele  eieb  Irgend  ela  Oegiai  fcibd, 
den  mßM  dem  CMoreform  sieobreiben  kttnotef  wl«  tberbespt 
{«aerbelb  der  geasen  tiebea  Jarbv«  troka  der  ••kf 
aaegiebigea  Anweadnag  dee  CbUroferm«  eieb  aieku 
äebiimmee  eatrag,  deseea  Ureeebe  oiea  in  letiterei 
tuebea  köaaU.  Seefat  Mal  allardlage  (rat  BImtllaas  aecb  da 
Oebafft  ela,  1  Mal  dcranter  aacb  der  voa  Zwllliagea;  aber 
jedee  Hai  «er  ee  lelebt,  Iba  sa  bemmea.  —  Jane  M  Füb 
veitbeiUea  eieb  anf  19  SwiUlagi-  and  9M  eiafaabe  Gebeit»; 
lelatere  betrefiea  181  Bretgebäiende  ood  118  MabigakiitiaL 
Geberea  worden  8AS  Kiadar,  Ml  labead  änd^Al  U^iL  SOMlibr 
•larbea  im  Weebenbetia»  DIeea  groeae  Mortalllftt  Inma  eieb 
eaffellea,  veaa  auui  bedeakt,  daae  Taa  dea  88t  Kiadeie  n' 
dareb  die  Zange,  d8  darch  Waadttig  aad  EatraaUaa,  88  denk 
die  Faifaialieai  1  dareb  ÜfileaafatioA  aad  aar  44  dareb  die  Wek« 
allein  sa  Tage  gelüfdatt  wardea^  Dac  aaeb.Oblgaa  aa  gieaifi 
UribeU  libei  die  geboitebttlAleba  Narkaaet  «elebaa  am  «eit 
Aneti^lt  kommt,  Ia  wekber  man  eieb  Mber  ao  abgeaeigt  derselbei 
eeigte«  kaan  aar  an  aecb  aoagieblgerem  Oebraacbe  dee  Cbioro 
feriiie  aufferdera  aad  iet  ela  kleiner  Ttaet  Ar  die  viaiea  kitiatt 
Aafeiadaagea,  weiabe  die  Bm^ebler  dar  gabattebdülMa 
AaHetheeie  aaeb  etelleaweiia  an  erlaidaa  babea. 

In  den  bU  jeUt  ereebieaasea  vier  JMabtaa  aaa  der  UabÜia 
Anstalt  elad  die  Eiaaelbeitea  voa  47,188  tiabartaa  fe^ 
aeiahnet  ete  alaetitiaebea  Haterial,  ate  dem  maa  lartivüireDii 
Belebrang  ecbö|»fea  kaaa.  Be  let  a«  bofiea,  daee  In  der  Sekaid 
•olobe  Beriobte  regelmHeatg  etiobeiaea  aad  jeaae  Maitargeblrbf 
dadarcb  aaab  «eitareaiCiaieea  waa  lertaSbrettdaABabeeaaeia  mS^ 


Da»  jDaeM*eebe  Werk  let  efaie  Bnibloag  der  «aaeebaaitti' 
Gebartea,  weUbe  Verf.  eait  elaer  Baibe  y«b  Jabraa  ia  iebar 
Ptivatpiaaie  aad  in  dar  Bo|>al  Materaitjr  Cbariljr«  daran  araitU«k«i 
0i«triete  er  reretebt,  beobaehtet  bak  Da»  Baab,iet  Ia  diel  Ib 
•ebttUte  getbeiit:  Der  eiete  entfcilt  »Baebaobtaagaa  Aber  ichveit 
Qebartea**,  der  saeile  die  Grabblmg  von  148  Fillaa  aad  äff 
dritte  ekiea  knraaa  etalielleebea  Batiebt  8ber  die  Biaigaiiiti» 
jeaer  aaegedebatea  Peliklinib.  —  DI«  arwbbalen  146  FiUe  wm 
leeeea  tü  aabwara,  aber  aelAHlab  keeadete  Gebailaa;  888eM«*' 
epemtiaaeo,  d  Felle  raa  kttaetlieber  ^>iikgeban,  68  Fef<#fel>evi 
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iMl  K*|ifliif«,  •  MMMrarÜ  CMmrtm  b«i  Bsaktt^ttiUgtiii  Ifttedb 
^erlftl»,  6  dwefa' ISAhIi«  HsltBig  H»  Kiste  gMIrtt  (UbwM« 
I  MI  ^  WMd08g  bii  BMhMoage,  1  Fall  rtm  Alreite  jte 
lotMfftii  Mttttiwain<i<t.  IN«  KivHUn^g  4aft  OtlnitiTMblitfM  lü 
Inrrs  «ttd  bMig,  daM  «olUioauM«  geaB^Midf  vtela  GMsUeblt» 
0lBd  «netdl&ff  «ha»  InttrMM^  oi—fco  alMr  «aab  Mk»  tobmi|J»p  i 
DU  te  «niMi  AbteteMe  ailgvthallieB  B^bttbivigM  •Mbsll« 
wrafg  «ier  Ibat  gvr  nebte,  wm  dam  denlnkatt  LMr  lieliA  lliigat 
b«%Mim  ««i«!  M»  im  mißmhma  mBgM  iie  «oitbvfilw  mId»  d* 
dor  Yeff.  In  ^Ulea  I'Mbton  tan  dsa  Lebm  wbur  iiiintilniia 
ab«r«iebl  «ad  «iab  d«a  antetigaa  aathr  aUbar*!  Ja  aa  sobalal  bU* 
«ptlUa»  al«  ««raa  •  «iaaalBa  PaMaa  dM  fioaboa  wm  daataaba» 
Labrbttabaffadlraatlbattnigaa.  Erfirauliab  Ist  dfii  Vaitfaba,  walaha 
dar  Vwf.  Ibr  dia  aadialabehe  fiabaadtaag  dar  »agaaaaalaa 
df  aaaiitehan  StViaagaa  aiaartalla  aad  la  da*  aioaa  aaebaalaabaa 
Blagrtff  aiMvahaadaa  FiOlen  aadaiaalte  A«  d<a  Zaaga  dtl«!,  dia 
•r  Mlbal  dat  wa  dl«  Parftkiallfln  ladiisirt  aiaabaiai,  Taf  AaafibnMV 
dtaaar  m  vaiaoabi^  «rnffiaUii  jBdraallali  lal  ea  aliah,  data  Verf. 
gagaa  daa-taa  Jüvaätolfcaia  a.  A.  garatbaaa  apiAe  Opariraa  lati 
dt«  Kalgaa  aa  laagaa  Warloia  aad  die  daroh  DabaraBattaagvag 
dar  Mailar  aad  den  aabalfteadaa  Dtaak  daa  EimAt§  aaf  daiaa 
Waiabtbeiie  bartargaialbaa  GaUiaa  aebkUait  ar  ia  «ladHiHlUahea 
Warlaa.  Dar  Kataaa  daa  CUaialbraa  wird  tob  ibm  tiebtig 
gawftrdigt  la  laaoabea  Paiktea  dagagaft  Uagl  ar  aaab  aa 
aabr  daa  Tvaditiaaen  aelaar  Landalonta  an»  and  aa  maolrt  ali^ 
la  diaear  RInalabt  lia  Vaiblltalaa  aa  dam  Dabliaar  Bariabta  aH 
afa  bedaataadar  Uaiaiaabiad  baaietblleb.  lai  Qaaaea  jadafh  bann 
«att  dea  Macifiea,  wabdMn  dar  Vad^  baldigt ^  irnlaT  ftmarbiaanag 
alabi  aaiaagaa. 

i>aaft  atabt,  wie  oben  arwibat,  dem  waalHeben  DiaMata  dar 
Bayal  Ma*.  Cbaittj  var,  walaba  in  dval  Ablbailaagaa  aarllUlt 
(Vaialwd  dar  aaginaiaiian  ttamefcaa  iat  M.  BarM,  der  aftdttabaa 
dl  4hißik),  Wfbvaad  aataar  LaÜi^  baaaM  la  janan  Dlaliiaia 
laaaibalb  dar  Jabia  im^bl  ddBO  Bnkbladaagaa  vari  dn  baab* 
aabtata  ar  aaaaealaM  la  aialgea  Uaiaan  »Diivaaaaiiaa*,  «alaba 
ar  aaai  Uaianriabta  lir  aalaa  Sabdiar  baafitat.  Fftr  daa  elaaa 
«dar  andaraa  Laaar  aug  ea  Te«  Jataraaae  aala,  dia  BaaoK^ta 
dlaaat  TtOi  Baibindaagan  aa  kaaaaai  lab  tbeiie  daahalb  dia 
baitaffandaa  SUblaa  In  Eitaa  aUt. 

Oabaaan  wardan  7^71  Kiadar  and  avar  ddMKa.  aMi  MIO 
bat  B7  laft  daa  0«aaUaabfc  aiabt  ararfthnt.  m  iUU),  Xiate- 
kaaiaa  ladt  aar  WalL  ^  Dia  üdadgfcaife  der  Kladalagaa  la  daa 
ftn  aiafaabaa  Gebttflatt  «ar  falgaadei  Ea  lag  tar.dar  fiabüdal 
6918  Mal,  daa  Oeaiabt  110,  daa  Baabananda  US  (U  Stfipa-, 
47.ifMa«  nad  1  Knialaga),  dia  Sebaltar  die  PUaeata  (?)  10 Mal ; 
in  ttb  Oebartaa  iat  dia  Lage  nlabk  angegeben,  da  die  Kiadar 
TarAakuaft  derHdiJfe  geberea  wardea. Zwilliagagabariea 
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kamen  69  (1 :  105,8)  vor;  9  von  den  138  Kindem  u-arden  todt 
geboren.  jB  Mal  waren  beide  Kinder  mKnnlich,  21  Mal  weiblich 
and  18  Mal  verschiedenen  (ieschlechtd ;  2  Mal  ist  dieses  nicht 
angeg^eben.  in  35  Geburten  lagen  beide  Kinder  mit  dem  Scbäd«! 
▼or;  in  36  das  erste  mit  dem  Schädel,  das  sweite  mit  dem  Beckes- 
ende;  in  1  daei  cr^te  mit  dem  Gesiebte,  das  sweite  mit  den 
Beckenende;  in  2  das  erste  mit  dem  Becken,  das  aweite  mit  dem 
8ch&del;  beide  mit  dem  Beckenende  in  3;  das  erste  mit  desi 
Becken,  das  sweite  mit  der  Schulter  in  1 ;  das  erste  mit  der 
Sobnlter,  das  sweite  mit  dem  Kopfe  obenfalls  in  1  Falle. 

In  25  einfachen  Schulterlagen  wurde  20  Mal  anf  den  Foss 
gewendet  nnd  es  wurden  10  Kinder  erhalten,  2  Mal  masste  die 
fimbryotomie  yollf&hrt  werden,  bei  3  trat  Selbstentwickeloa^  «ia. 

Vorfall  von  Extremitäten  neben  dem  Kopfe  ereign^e 
sich  in  8  Fällen;  jedes  Mal  gelang  die  Reposition  derseltien  nnd 
alle  Kinder  wurden  lebend  geboren.  —  N abelschiittrvorfall 
trat  in  12  Gebarten  ein;  10  Kinder  worden  erhalten« 

In  23  Fällen  ward  Blutung  durch  vo^eitige  JLösonf 
der  normal  sitsenden  Placenta  beobachtet;  alle  Mütter 
erhalten,  8  Kinder  todt  geboren.  11  Mal  lag  die  Piaeesi«  ami 
den)  Muttermunde;  in  5  Fällen  genügte  Blasensprengen  sor 
Stillung  der  Blutung,  in  6  musste  gewendet  werden.  2  Mütter 
und  8  Kinder  gingen  su  Grunde.  39  Mal  seigte  sich  in  daf 
dritten  Periode  Blatflnss;  alle  Mütter  blieben  am  Leben.— 
6  Fälle  TOB  Eclampsie,  1  Fall  von  Amaurose  w&hrend  der 
Schwangerschaft,  alle  in  Genesung  endend,  sind  vefMichnet 
Miir  1  Mal  wurde  Ruptur  des  Uterus  und  der  Vagina,  1  Mal 
Ittirari.  ut.,  beide  mit  lethalem  Ausgange;  1  Mal  tödt lieber 
C  0 1 1  a  p  8  u  8  aittd  Stnada  iMeli  präoipitirter  Geburt  w^a  ZwiUii^ptB 
beobachtet. 

Folgende  Operationen  wurden  auigeführt:  ^6  Wendnagan 
(24  Kinder  todt),  6  Zangen-,  1  Hebelopefation,  9  Perforationen, 
2  Embryotomien.  Von  den  7302  Müttern  starben  16  =  1  :  4&M 
im  Wochenbette:  1  am  Tjrpbns,  1  an  der  Cholera,  2  an  cbronischat 
Bronchitis,  2  an  Blutflnss  durch  PI.  praevia,  1  an  ErschöpfoBg 
durch  Blntaug  in  dritten  Periode,  2  an  Collapsus  (1  nach  schwaref» 
1  Baeb  präcipitirter  Geburt),  1  an  Uterusriss,  1  naob  Utema» 
ttmstülpnng,  5  (—  1  :  14d0>  an  Puaffpamlfieber.    Diese  geringa 
Sterbltcbkeil  der  Wüchnarinnen,  baiondara  aber  die  kleine  Anaaiil 
der  am  Pnarparalfieber  su  Grande  gegangenen  seigt  wieder,  aai 
wie  viel  besser  die  in  ihren  eigenen  Häusern  Entbundenen  daran 
sind,  als  die  Bewohner aelbst  der  besteingerichteten  Gebtranalalten 
(im  Dubliner  Baricbta  war  die  Mortalität  im  Allgemalnen  nug^lbr 
M  1  «84,  die  Tom  Paarparalftebar  im  Basondaran     i :  196). 

fflll     ■     Ii  !■■ 
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Bflttrftgo  sur  ZwÜBngsgebiirt 

Kd.  voll  Siebold» 

Die  nicht  unbcdeuleudc  Amalil  von  ZwiliiiigsgeburleOt 
wikhe  Mch  ««1  dem  Bestehe»  der  Ci^Oiugßr  Gebiniietali  Im 
denelbeii  ereifmii  bibeD,  sdiloii  aur  weU  die  MOlie  »i  w- 
leimen,  solche  hi  einer  lutnen  üeberBiebt  tOMmm  tu  eleliMi, 

zumal  es  sich  zu  jeder  Zeit  von  |;i\ikii^cheni  Nutzen  cnvicseu 
hat,  BtaUstisclie  Resultate  zu  gewimiAUi,  um  dieselben  für 
iBfUiAft  ^»^te«  fragliche  Pnüde  ferwertbeD  tA  kiiHifii  Die 
ganse  GeeuU«  welche  in  dar  neoeren  Zeit  die  GshttrUbflUs 
angeueimnen  haU  fordert  sehen  deiu  euf,  hei  dm  firworbeoes 
liidit  stehen  zu  bleiben,  sondern  wo  sich  nur  iiiiiii<  r  Gelegen- 
heit ündct,  aus  recht  zaiilnichen  Erfahruugcu  zu  lernen,  dass 
die  Natur,  welche  da»  FortjiAauiiDgsgeech&ft  Jum  Ersatz  dae 
Verlereoge^angciieB  heeHimni  hat,  daseeihe  auf  alle  Weise  lu 
sichern  bestrebt  ist,  dst$s  ihr  daher  der  GehiBlshelfer  tuttes 
VerUauen  schenki  ti  ilai  1  ijtiii  nur  da  einzuschreiten  berechtigt 
ist,  wo  sie  sich  vsirklicli  auf  Geluhr  drohenden  Abwegen 
befindet.  Gerade  bei  dar  Zwülingagehurt  wanl  in  iräherer  Zeit 
eil  iecn  dfieae  Regel  gefehlt:  war  doch  die  Gegenwart  eioea 
zweiten  Kindes  schon  allein  Aoffordermig,  kAnstfieh  s«  ver^ 
laiiieii,  die  Eihäute  sofort  zu  &preng(!n  und  ohne  Weiteres 
Wendung  und  iiAtracLiou  des  zweiten  Kinde:»  vorzunehmen. 
Das  hiirte  aedl  nach  de  iCoOs'a,  iSma^ 
Vefgnge  SMn  4  Aeiteve»  indem  er  auadrteklieh  ooter  den 
Indicationeu  zur  Wendung  anfOhrt:  „Wenn  nach  dar  Gebart 

Maamufchr.  f.  Geburuk.  m»,  Bd.lJV,  HA.  6.  26 
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ciiics  Kindes,  sie  mag  iiatüriicb  oder  künstlich  zu^egaogrs  l 
sein,  ein  Zwillingskind  vorhanden  isl,  ob^ieicb  dasselbe  iik  1 
mit  dem  Kopfe  in  aeineD  Wasserhäatea  aacli  noch  so  gii  1 
lur  Gebart  anstellte.  Denn  die  Gefahr  der  Wendung  dnikl  1 
dem  Leben  des  Kindes  in  diesem  F.iJle  fast  am  allervvenigstcü. 
und  die  Gehurt  gehl  sokliergcstait  gemeiniglich  aucü  ^esciiwm(k 
und  leichler  von  Statten."  S.  ßUin^  Pract.  Anleit  z.  Gek 
5.  Aufl.,  1797,  §.  202.  Auch  noch  nach  8i«in  eiiiiell  steh  dne 
Verfahrungsweise  bei  manchen  Gd^urtshelfem  und  wir  werte 
aus  der  ersten  Hälfte  der  milgeilieiiten  Zwülin^sfalJe  erseheD, 
dass  sultht'  übereilte  Kunsthuitc  nur  zu  häuü^  angewendet 
wurde,  wobei  es  nur  der  kunstgeöbten  Hand  des  damaiigcB 
Lehrers  sususchreiben  ist,  dms  der  Erfolg  im  Ganien  cn 
günstiger  war,  in  eimekien  FSHen  aber,  wo  dieser  wk 
eintrat,  ofTonbar  in  dor  verfrfdjten  Kuiistliülfe  die  Ursache 
gesuctit  werden  niuss.  Besonders  niöciite  der  so  häulig  vor- 
genommene künstliche  Blasenspmng  nach  der  Geburt  des  erstes 
Kindes  als  ein  sohldlicbeB  Moment  «omehen  s«in  ood  sl 
genug  die  naehfMgende  Operatien  bedingt  haben.  Inwiefat 
aber  die  geläuterten  Gi  audsaize  der  Neuzeit  in  Bezug  auf  die 
Behuiidluug  der  Zwillingsgehurt  bessere  Resultate  ersielteu,  dä^ 
mögen  eben  die  mitgetheiiten  FÜle  beweisen:  sie  mögen  dar- 
tbun,  dass  Zwilhngsgeburlen  ab  iwei  rasch  anMumder  foigei* 
emfache  Geborten  unter  sonst  günstigen  Umstlnden  eben  n 
glücklich,  wie  jede  andere  einzelne  Geburl  verlaulfii  ihk] 
danach  behandelt  werden  müssen,  am  aUerwenigsteo  aber  afi 
und  für  sieb  Hülfe  der  Kunst  erfordern« 

Was  non  die  Zahl  der  in  hiesiger  Gebiranslalt  beobachMtt 
ZwttNngsgeburtett  betrifil,  so  stehen  um  im  Gamsen  bis  heote 
(12.  Juli  1S59)  89  zu  Gebote.  Diese  vertheilen  sich  ufller 
die  Vorsieher  des  Instituts  in  folgender  Weise. 

Unter  Fr.  B.  Onander'»  Oirectioo  vom  9.  Ootoher  17dt 
bis  zu  dessen  Tode  26.  Min  1822  fielen  26dO  Getart« 
fur,  onter  welchen  84  Zwilfingsgehurten  nr  Beobachtung  kaoM» 

Nach  seinem  lüde  übernahm  dessen  Sohn./.  Fr.  Osiamm 
die  inlerimistisciie  Direction  bis  zum  24.  April  1823.  m» 
wek^e  Zeit  der  neu  heraieoe  Lehrer  der  GeburtahiMe  Menä 
aas  Greifewald  entraC  Unter  Otumdsr  d.  S.  Leitung  hinwft 
91  Gebarten,  danuHer  eine  Swttüngsgeburt  ?or. 
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Unter  Mendens  Lpitnn<»  vom  24.  April  1823  bis  zu  seinem 
Tode  23.  A)>ni  18^2  Ijeleu  1247  Geburten  mit  21  Zwillings- 
gebortoB  vor. 

kB  Bweiten  Immnistieaiii,  welches  OmHidar  d.  S.  b» 
warn  18«  AprO  188B  als        Tage  mefner  Ankunft  führte, 

ereigneten  sich  137  Geburten  mit  einer  Zwiliingsgeburl  und 
von  da  bis  zum  heutigen  Tag  (12.  Juli  1859)  kamen  3124 
Geburten  mit  32  Zwillingsgeburten  vor. 

Somit  »nd  seit  Begröndwig  der  Anstalt  1792  bis  jetzt 
(12.  Jidi  1B59)  Im  Oensen  7199  Geburten  vorgekommen  mid  * 

•  unter  diesen  89  Zwillingsgeburten. 

Werfen  wir  zuvörderst  nach  vorstehender  Mittbeilung 
einen  filick  auf  das  Yerbältm'ss  des  Vorkommens  von  Zwillings- 
geburten,  so  -würde  auf  80  (harten  1  Zwilltngsgeburt  kommen. 
Naeb  FeiVs  MliStibareii  BeHrägeii  zur  geburtshAlflichen  Statistik 
in  dies.  Zeilschr.,  VI.  Hd.,  S.  126  ist  in  Preussen  das  Ver- 
hältoiss  1 :  89;  in  Württemberg  1 :  86  und  in  Sachsen  1 :  78. 
Hnsichtlich  der  Städte  ist  das  Vorkommen  der  Zwillinge  sehr 
verschieden:  in  Neapel  1 : 168;  in  Palermo  1 : 126;  in  LQne- 
borg  1:118;  in  NariNirg  1:110;  in  Hamburg  1:96;  in 
Berlin  1  :8S;  in  Leipzig  1  :86;  in  London  1:85;  in  Paris 
1:84;  in  Würzburg  und  Wien  1  :  74;  in  Presden  1  :68;  in 
Heidelberg  1  :62;  in  Prag  1  :72;  in  Philadelphia  1  : 75  und 
in  Dublm  1 : 67.  S»  Kürschner  de  gemellis  eorumque  partn. 
Goäi.  1843,  p.  6. 

Wie  gelten  dagegen  Drillinp^e  vorkommen,  ergiebt  sieh 
unter  anderem  aus  einer  Slalistik  des  königrcicbs  Preussen  vuu 

'  ßojfmannt  mitgetbeilt  in  derpreuss.  med.  Zeit.,  1835,  Nr.  44. 
Ea  kamen  innerhalb  nenn  Jahren  (vdn  1826  bis  1834)  in 
nreuseen  4467,081  einrache  Gebmten,  52,384  Zwillin<;s-, 
660  Di  illmgs-  und  11  Vierlingsgeburten  vor.  Im  .l.ihre  1840 
kamen  in  Preussen  vor:  574,293  einfache,  63>>1  Zwillings-, 
72  DrilUngs-  und  1  Vierlingsgeburt.  S.  ebendas.  1841«  Nr.  35. 

Wh*  lassen  nun  die  uns  vorliegenden  Beobachtungen  über 
ZwIlingsgebQrten  nach  den  seit  dem  Beginn  der  Wirksamkeit 
des  Institut  von  den  Dirertoren  ei^jenh mdig  sehr  genau  ver- 
fassten  Journalen  folgen,  und  wollen  dieselben  in  mOgliclKHler 
Une  mittheilan,  nobei  wir  besonders  die  Lage  der  Kindel*, 
di»  Daier  dar  Gebort  und  die  Mschenfftunie  zwischen  erster 
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und  zweiter,  die  Art  der  Cetmrt.  das  GescblecJiA  4ler  Kioiv. 
ihreGewicbtsverhältaisse  und  dasYeitulliD  derNaol^ebaneaiA 

Auge  fassen  werden.  Nur  dann,  wenn  einzelne  Fälle  besonderes 
liilerehbe  gewidiren»  werden  wie  auf  diese  etwas  nätw  eirh 
gcheo.  Da,  wie  obeu  bemerkt,  die  initzuthetlendaa  Geboitet 
unter  verschiedeaeji  Directoren  sieb  ereigneten,  die  |;tiiM<» 
bftlflichen  Grundsitze  dieser  aber  auf  die  Behattdhing  der 
Zwillingsgeburten  einflussreicli  waren,  so  werden  wü'  dic^^ 
letzleren  unter  zwei  Zeiträume  hringen  uiiii  daljrr  mii  dm 
•  Oaiander^scbm  beginueii,  wetcber  die  Jabre  1792  bis  1822 
umfasst 

Erster  Zeitraum.  • 

Unter  Oslander  des  Vaters  Dircction  kamen  unter 
2540  Geburten  34  Mal  Zwillinge  vor,  und  zwar  verliefeii  die« 
Geburten  in  nacbstebender  Weise: 

1)  1793.  Zweitgebärende,  24  Jabre  alt  In  der  Soiiwangw- 
Schaft  keine  Zeichen  von  ZwillingeiL  Weben  aiü  UJ.  imi^ 
\ürliegender  Kopf.  Künstlicher  Blasensprung,  da  der  ko^ 
trotz  völlig  gröffnetein  Mutternmnde  nicbt  vornickte.  IVatürbcfae 
Geburt;  gleich  darauf  neuer  Wasserabgang;  Kopflage  des 
zweiten  Kindes,  und  ebenfeUs  natflriiobe  Geburt.  Beide  Kinder 
weildichen  Geschlechts.  Gewicht  des  ersten  Kindes:  6V4  ^><i-, 
des  zweiten:  5  Pfd.  iJic  i'lacenten  vereinigt;  Gewicht  3V4Pfd. 
Gehurtsdauer  bis  zur  Ausscheidung  des  ersten  Kindes  IßStuadaii, 
Zwiscbenrauni  bis  zur  Geburt  des  zweiten  Cast  gar  Jreiaar. 
Das  zweiigeborene  Kind  starb  am  zweiten  Tage  an  GenviiluoBea. 

2)  17Dn.  Zwi'iigehärende,  31  Jahre  alt.  Keine  Zeicbei 
der  Zwillingsschwangerschalt.  Gri)iii  t  den  20.  October.  Beide 
Kinder  Kopflagen.  Erstes  Kind  weibiicb,  zweites  Jünd  i?*yiH^^fK 
Jedes  Kind  wog  5  Pfd.  24  Lotb.  Die  Pkeenleo  wcioigt 
wogen  2  Pfd.  10  Loih.  Dauer  der  ersten  Geburt  %k  Stunden; 
Zwischeiitauni  8  .MimUen. 

3)  1797.  Drittgeharetule,  42  Jabre  alL  Keuic  Zeichen 
der  ZwiilingsscbwangerscbalL  Am  5.  Ociober  früh  5  übr 
Weben.  Kopflage:  wegen  mangelbafter  Weben  am  Abend 
Zange.  Lebender  Knabe.  Neue  Blase:  in  derselben  der  recht« 
Fuss,  daher  küiisljichci  liidscn Sprung  und  Extiactiuit  ili*s 
Kindes,  eines  Knaben.   Erstu*  Knabe  wi«gt  4  Plü.  6  Lotb» 
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zweite  4  Pfd.  5  Loth.  Die  Multei'kuclieu  veraanigt.  Geburl^ 
ifawer  des  ersten  Kindes  17  Stuitai;  Zuiwhumm  10  NMtaik 
4)  1797.  MttgBbiriiide,  40  Jdm        HM  in  der 
Mnfanfnrseb»!!  diiM  «aÜiUend  starken  Bauebi  «««h  grosse 

mid  breite  Varicns  an  dcü  GeburtstheHen  ninl  .Scliriikcln. 
Wi'hen  am  30.  Dcccmber  früh  1  Uhr.  kopliaye.  Abgang  deg 
Vnuktmwmm  4  Uhr.  Satar  iieflig»  Weben:  ^  «iie  Mifirende 
iri^fSid  m  Eäte  b«t,  AppUoation  der  Zang^,  wdoba  nü 
«mgTfnetiNm  dcBiiipf  bm«^  Lebender  KasImi.  Glek^ 
nachher  Querlage  eines  zweiten  Kindes  entdeckt;  nach  unter-  , 
uomnieneiu  BJaseosprungc  Wendung  und  £xli*action  eines 
Mnndin  änaben.  Gewioiii  der  Kinder:  5%  uad  4%  Pfd. 
PlMMBlfli  vermMduMi  ndl  feniebliclialllidieni  Gborlon  tenebeik 
Gefanrtsdener  8  St;  Zwisofaenraum  %  St.  Beide  Kinder  starben 
später  und  auch  die  Mutter  sUub  au  24.  Januar  1198  au 
einem  ßrustlciden. 

6)  17M.  Km^eUnnde,  aO  labra  ak.  Sebr  ^roiser 
iberbfiagewkr  fianck;  ^fefBan  gemelll^  ial  im  Jootiale  an- 
gemerkt. Die  ersten  Weben  am  6.  imi  Nachmittags  2  Uhr. 
Trotz  kräftiger  Wehen  rüvklc  dd  vorliegende  Kopf  nicht  vor; 
am  7.  Januar  (rüb  7  Uhr  Zange  etliche  30  Trnclionen  ent- 
«MudüB  mm  tndtn  Knaben.  In  d«r  nenen  Bbta»  lag  der 
Mäfpf  des  iWBitCD  Kbidea,  neben  wekbem  «ine  Baad  AUbar 
war.  Wendung  tuid  Extraction  eines  lebende  Knaben.  Gewicht 
der  Kinder:  5  und  ÖV^  Pfd.  Die  Mutterkuchen  geücunt. 
Dauer  der  Geburt  17  St.;  Zwischenraum  10  Minuten. 

6}  1799.  firatgebirende»  23  Jabre  alt  Kopflage,  känst- 
lifcer  BlMeaeprong,  da  die  Weben  afMuraanif  and  gleich  darauf 
Zange.  Mit  22  Trnctionen  lebendes  Mädchen  entwtekeit  Das 
zweite  Kind  liatte  Steisslage,  (b*ninach  Kxtrailiim  au  den 
Füssen.  Lebender  Knabe,  itewicbt  der  Kinder:  4  8  Lotb; 
4  ML  6  iioiik  Die  PlaeenlBn  getrennt  GebnrUdaner  17  St; 
MaeKennatto  Vs  8^ 

7)  1800.  ZweitgehSrende,  37  Jahre.  Auf  dem  Geblibette 
7.  Januar  fiihlt  man  (h  utlich  in  beiden  Seiten  des  Banrhes 
Kindestheile;  der  Bauch  aalbsl  isl -breit,  Bewegung  hndct  in 
beiden  Seto  statt  Gdburi  dee  eraten  KindM  in  K<i|irkige; 
Mendee  MMen.  Iki  wmältB  UM  lag  nnt  den  FAeeen  vor; 
küustUefaer  Biasenspi  uug  und  iiAlraction.   Lebeuder  Knabe. 
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Gewicht  4  Pfd.  20  Lofb  des  ersten  und  5  PM.  8  Ledi  d» 

2\\'  iten  Kindes.  MullcTkucbeii  geiDeinscbafllü^i  voo  2  Pli 
Dauer  düi*  üeburl  4  SL;  Zwischenrauiu  1  St. 

von  3Vft  Zoll  Goig.  Am  5.  NoveMbtr  nacli  vMrausgA^mgMr 

Behandlung  des  rigiden  Mfitiennmidee  dareh  Opiatsalbet  fciMfr- 

Hcher Ausdehiniii^  inil  h'iiii:^')',  IHlatafm'.  mid  küasllicbeat  BJ:iä€A- 
a|M*üuge  die  Zange  am  vüriicgcudcu  Kopie.  Mit  32  Tractiooefi 
«in  lAbendes  Madchen  extrabirL  Das  zweite  Kind  stellte  mtk 
,  ebenfalls  «tt  dem  Kiipfe  xnr  Gehurt;  naeb  «iaer  faalbmi  Siimdi 
kOnstlicher  Blasensprung  wul  Zange.  Lefoendea  Midehin«  Ce> 
wicht  der  Kinder:  4  Pfd  8  Lulh  uiid  4  iMd.  16  Loüi.  Die 
gelreiinten  Multi.'rkuehen  wogen  zu6auiin«u  2  Pld.  flauer  tkr 
Geburt  30  St.;  Zwiscbenrauni  ^,4  Sl 

9)  im  Erstgebärende,  aa  Jalare.  •  Sie  «ehar  m  ^  M 
einen  wasserköpfigen  todten  Knaben  m  Kapflage;  GembI 
4  Pfd.  24  l.otb.  Bald  darauf  kam  eio  iodtes  niar«rirtes 
Mädchen  ehcnt.ills  iii  Kt>|)nage  zuT  Welt,  dessen  Gewicht  3  Pfi 
Multerkucticii  vei  wachsen  wiegt  1  Pfd.  24  IjoÜl  Daufir  4m 
Geburt  4  St,  Zwiachenraimi  10  Minuten» 

10)  1803.  Zweil^ebarende.  Die  «raten  Wnlteo  4m 
18.  Ffsbruar  Abende  8  Uhr;  um  9  Uhr  Gebwt  emea  akht 
ausgetiagenen  Knahef)  von  8  Pfd,  in  Kü|if1age,  welcher  baM 
nachher  starb.  Zweites  Kitid  la  ötcisslage  geboren,  ein  Mädcbw 
Yon  3  Pfd.,  stai'b  am  anderen  Tage.  Beide  Mttücrkiiohm 
hingen  duroh  das  Chofion  suaanmien.  Diner  der  ficbmt  ^>WLi 
Zwiadienranm  V«  St 

11)  ISO'tK  l^rstgehärenile,  27  Jahre.  Die  ersten  Weben 
12.  Octöijj'r  tndi  3  Ulir.  Kopiiage.  Bei  unkralu^en  Weben 
nach  6  St.  künstlicher  Blasensprung  und  Zange.  Mit  20  Tract 
lebender  Knabe  entwickelt  Des  eweim  Kind  lag-  mit  «mam 
Fttsse  ?or;  der  zweite  ward  herab-«  und  se  dm  KIM  liema- 
geleitet.  Lebender  Knabe.  Gewicht  der  Kinder:  5  Pfd.  und 
4  Pid.  28  Lütb.  Mnlterkuchen  vereinigt  wog  1  Pfd.  20  Lolh, 
Dauer  der  Geburt  S  6t.;  Zwiscbenrauni  Va  ^t. 

12)  180&  Zweilgebirende,  27  Jabre  alt  S«i  mate 
Wochen  hat  sie  einen  aussererdentKdben  Dnlang  dm  Laibei, 
was  ZwilMnge  Termuthen  lässt.  Den  13.  Fehniar  vor  Mitt^i^ 
uacbt  Wehen;  das  Wasser  ging  m  14.  nach  MUtoraachl  ai», 
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Steis«^  vui  liegeinl.  Entractioii  an  den  Füssen ;  lebendes  Mädchen. 
Ccvviciit  Pl'd.  Neue  Blase;  sie  wird  giiii^Fongt,  Kopflage. 
|>a  keine  Wflitto,  Zaagt.  Übender  Kühe  fon  5  PAi  ^  Lolh. 
iltttterkiiclMii  iueaiimMtP*>*''ir"*d  2  PSL  24  Lotfa.  Daiur  dv 
Geburt  5  St.;  Zwischenraum  St 

13)  1805.    Zweilgektrende»  31  Jahre.    Beide  Kinder, 
knabe  und  Haddien  in  Kopflagen  lebend  geboren;  Gewicht 
i%  m  ud  5  PId.  10  Letli.  Umm  der  Gebort  12 
Zmcbeoraum  6  MimilBnu 

14)  1805.  Erstgebärende,  26  Jahra  Wehen  am  2.  SepL, 
Kopflage.  Anfangs  Kranipfzustand  der  \\(  hen,  Tinct.  theb. 
mit  £ssent.  Castor.  und  Lh{.  anodyn.  Am  3.  Sept.  regel- 
nflnigBr  Gaof  der  Weben;  das  Wasser  flow  ab;  da  der  iLopi 
Dicht  weiter  rückte,  Zange.  Lebendes  unzeitiges  Mädchen.  Bald 
darauf  todter  macerirter  Knabe  in  Kopflage  geboren.  Gewicht 
der  Kinder:  4  Pfd.  und  o  Pfd.  Mutlerkuclien  getrennt  wogen 
lusannnen  1  Pfd.  Dauer  der  Geburt  24  St.;  Zwibchenraum  St. 

15)  1805.  Erslgebärendct  20  Jahre.  Sie  fühlte  am 
22.  Sept  Wehen,  am  28.  früh  4  JAr  floss  das  Wasser  ah, 
um  7  Uhr  war  der  Muttermund  ?6llig  geöffnet,  der  Kopf  tief 
mit  einer  Kopfgeseljwulst  vorliegend.  Trotz  kräftiger  Wehen 
ruckte  derselbe  nicht  weiter,  daher  Anleitung  der  Zange,  wobei 
aehon  bei  dem  Einbringen  des  ersten  Löffels  links  ein  Widerstand 
Mb  keigte,  nekfaen  0$kmd9r  (ir  dhie  Angetretene  Hand 
hielt  Die  Application  gelang  endlich,  aber  nicht  ohne  Schwierig- 
keit ward  der  Kopf  und  der  übrige  Körper  entwickelt.  Das 
lUnd,  ein  Mädchen  lebte.  Das  Gewicht  7  Pfd.  Die  Nach- 
gihmri  folgte  In  wenigen  Minnien  mH  vielem  hellem  Btote,  der 
Ufteras  mg  sieb  gleieh  fest  tnsammsD.  Da  ifie  Nachgeburl 
gewogen  wurde  (Gewicht  P/^  Pfd.),  so  entdeckte  man  einen 
zweiten  Fötus  iuneihaJb  der  Eihäute,  welcher  in  besonderen 
Häuten  eingescidoesen  und  ganz  jilatt  gedrufiki  war,  von  der 
Crtm»  einer  mnnonallicben  Frucht,  der  so  macerirl  war, 
dasa  die  Gedims  aus  dem  geOflbelen  Bauche  heraushingan. 
Geschlecht  nicht  zu  bestimmen.    Dauer  der  Geburt  18  SL 

10)  1806.  Erstgebarende,  28  Jalire.  Geburt  am  3.  März. 
Brstes  Kind,  ein  Knabe  iu  Koptlage;  zweites  Kuid,  efienfalls 
ein  Knabe,  in  Maaiage.  Gewidü;  3  Pfid.  und  2  Pid.  10  LoUi. 
Bis.  nur  24  Wochen  altp  Kinder  ataihen  am  anderen  Tag* 
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Dif!  Nachgeburt  ve^igt  wo|^  1  Pfd.  8  Loth.  Daser 

Gei>urt  8  St.;  Z»*^lM:fienraura  V4  St. 

17)  ZweitgebIreDde,  22  iabre  alL  Am  i&  AogHt 
Mb  Wd^n.  Dm  10  Uhr  Vormittags  war  der  Muttarmoiid  löig 
offen;  da  aber      Wehen  sehwach  waren ,  wurde  die  Wn 

gesprenjjt,  worauf  sogloich  ("in  kleines  Mrul(  licii  mit  tlf*m  Koj^fr 
voran  geboren  wurde.  Beim  zweiten  Kinde  lag  da*  Kopl 
bmde  Fasse  mid  «ne  Hand  innerhalb  der  Eihäute;  diese  wurdea 
gesprengt  aod  die  Zange  an  den  Kopf  ap|di€irL  Lebenda 
•Midehen.  Gewicht  der  Kinden  4Vs  PM.  nnd  S'A  Die 
Mutterkuchen  vereinigt  wogen  l'/*  Pfd.  Dauer  der  Geburt  ü  iL; 
Zwischenraum  SL 

18)  1807.  Zweitgebärende,  28  Jahre  alL  In  der  fetUca 
Zeit  der  Schwangerschaft  starlter  Leib  und  Oedem  der  Fftsse. 

Am  21.  August  Abends  Wehen;  Kopf  lag  vor.  Da  nach  ab- 
genussencm  Wasser  der  Kopf  wegen  starker  iicckcnneignng 
nidit  weiter  r&ckte,  so  ward  mit  der  Zange  ein  lebendes 
Mädchen  entwickelt,  dessen  Gewicht  7  Pfd«  Das  zweite  lioA 
mit  den  Fössen  vorliegend,  ward  ebenfalls  extndurt  Es  war 
weiblichen  Geschleclils  und  lebte.  Gewiclit  der  Kinder:  5  ifflrf 
6V2  PId.  Mutterkuclu'u  vereinigt  wog  2^J^  Pfd.  Dauer  der 
Geburt  5  St.;  Zwischenraum  Ys  SL 

19)  1808.  Zweilgebärende,  31  Jahre  alt.  Der  Bawfc 
sehr  uberliän^end,  in  hpiiirn  Seiten  hart  und  voll.  Kopllag»''i- 
Wegen  Weheumaugei  Zange.  Lebeuider  Knabe.  Das  iweile 
Kind  ward  bei  hober  Kopflage  gewendet  und  extrahiit 
Lebendes  Mädctoi.  Gewicht:  4%  Pfd.  und  4  Pfd  4  LotK 
Separtrte  Mutterkuchen:  der  erste  wog  %  Pfd.,  der  zweita 
26  Loth.   Dauer  der  Geburt  5  St.;  Zwü»ciienraum  Vs 

20)  1808.  Zweitgebärende,  26  Jahre  aH.  Nach  emeM 
Fall  auf  den  Bauch  traten  am  29.  Mai  vor  der  Zeit  IMm 

ein;  es  ward  ein  Kn.ibchen  in  Kopflage  geboren,  G!««h 
darauf  zweite  Dlase,  in  welcher  die  Füsse.  Die  Eihäute  wunl«  ii 
gesprengt  und  das  Kind,  ebenfalls  ein  Knabe,  extrahirt  Bei<le 
Kinder  wogen  jedes  2  Pfd.  2  Loth,  waren  sieb^nmonallidi 
und  starben  nach  24  Stunden.  Die  Mutterkuchen  verdingt 
Die  Lungen  beider  Kinder,  obpfleich  diese  24  SfiiiKlni  ^^ealhmrt 
hatten,  sanken  im  Wasser  uuter:  nur  zerschmtteu  fanden  steh 


Digitized  by  Google 


#BehM  sehr  kleine  StfldusheDi  wdche  aidi  über  dem  IVUsser* 

Spiegel  erbfelten. 

21)  1809.  DrittgebSrende,  30  .l.ilirealt.  In  der  Schwanger- 
schaft zweibögcliger,  sehr  grosser  Leib.  Beide  Kinder  wurdm 
am  16*  April  raü  dem  Kopfe  vmngelMireii;  sie  wireo  mlno* 
fieben  Geeobteohte,  das  sweitgeberene  todti  wekAes  in  den 
ÜMen  flor  Welt  kam.  Gewicht  7  und  4  Pfd.  Dil»  Mutter^ 
kiirhen  hingen  durch  t^eineiiischaftlicbes  Chorion  zusammen, 
waren  aber  sonst  getrennt  und  wogen  2  Pfd.  11  Loth.  Der 
Mutterkuchen  des  zweiten  Kindes  war  bedeutend  kleiner.  Danelr 
der  Geburt  7  St.;  Kwiscbenreum  %  9L 

32)  1811.  ZweilgebSrende,  S7  Jdire  alt   Wehen  am 

2.  Februar.  Am  4.  Abends  war  der  Muttermund  vollkommen 
geölfnet;  innerhalb  der  Eihäute  die  Ffisse*  Extraelion.  Lebender 
Knabe  Ton  4  Pfd.  Gleich  darauf  EilractioB  des  zweiten 
Kindes  f  weldfees  ebenfalia  mit  den  Ftteaen  ?oriag«  Lebenden 
Middien  Ton  3  Pfd.  Nacbgeborten  ?ereiniglivegeo  1  Plli»20L(Nhi 
Dauer  der  Geburt  48  St;  Zwischenraum  10  Minuten.  Das 
Mädclien  sini  h  wenige  Stunden  nach  der  Geburt,  der  Knabe 
am  7.  Februar  an  Convulsionen. 

28)  18ia  ZweStgebdrende,  30  Jabra  alt.  Am  16,  Jnni 
litraetion  des  mit  den  Ffissen  miiegenden  Kindea.  Lebender 
Knabe  'ven  5  Pitt.  8  Loth.  Das  sweife  Kmd  h$  mk  dem 
Steisse  vor.  Verwandlung  in  Fusslage  vorgenommen  und  Ex- 
trartion.  Mfidrlien  von  4V4  Pfd.  Mutterkuchen  vereinigt  wogen 
4V4  Pfd.  Dauer  der  Geburt  6  St.;  Zwischenraum  4%  St  ' 

24)  1813.   Zweitgebarende,  25  Jahre  alt   Weben  am 

3.  Febraar  frAb  6  Ubr.  Fosslage.  Extraetion.  Lebender  Knabe 
von  5  Pfd.    Das  zweite  Kind  Jag  mit  dem  Kopfe  \ur;  wegen 
Wehenmangei  Wcudung  und  Extraetion.   Lebeuder  Knahc 
4V2  PM*  Die  Mutterkuchen  waren  vereinigt,  wogen  1%  Pfd. 
Duner  der  Gdlmrt  7  8t;  Zwischenraum  V«  ^ 

gebome  Rhid  starb  am  4.  Tage  an  Convnlaionen. 

25)  1815.  Drittgebärende,  36  Jahre  alt.  Am  16.  Febniar 
früh  6  Uhr  die  ersten  Wehen,  Fussinge:  Extrattioii.  Madchen 
von  3  Pfd.  20  Loth.  Das  zweite  Kind  lag  mit  dem  Sleisse 
▼or;  an  dem  berabgeleiteten  Fusse  ward  ein  Mädeben  ton 
b  Pia.  extrahirt  Mutterkneben  rereinlgt.  Dauer  der  Geburt 
10  St ;  Zwisehenraum      St  Beide  Kinder  lebend  enttasae» 
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•M.  Februar  Mli  9  Ubr.  Um  10  Ubr  war  4er  MüMmI  1 

völlig  gedfliiel;  Kopf  lag  vor.  Bei  fremdem  BesucJie  preus^isrlw  I 
Nilitairärzte,  welcUo  Oiißuäer  goni  wolllea  uperiren  ^ 
i|Mrao^  dieser  die  filaee  und  legte  die  Zange  «n,  durcl 
weldie  er  eineii  kfaeoden  Knaben  lu        bra«bte.  Cepkü 
7  Pfd.  8  LoÜL  GleiBh  danmr  drang  ein  ^elblMsb  mmakaakm 

Sack,  wie  eine  Blase,  in  die  (ienitalieir.  beim  Ziifiihlen  anlir- 
schied  man  den  plattgedrückten  Kopl  einer  kleinen  Fruckt. 
des  £i  ward  entfernt,  wobei  zugleich  der  iMulterkuehen  benror- 
trat,  und  nach  Eröffanng  jenes  £iea  luid  aicli  en  Säabami- 
Mm  plattgedrOektaB  Rnlbcken  von  14  lioth  Gavidtt.  Die 
Nachgeburt  vereinigt  wog  1  Pfd.  26  Lotb.  Dauer  der  Mal 
l  SU  ohne  Zwischenraum.  i 

27)  Erstgebärende,  20  Jahre.  Am  4  October  ^\eiita.  I 
KopOai^  r^iacli  abgeflosaenero  Waaaer  rMtte  der  IU»pf  nidx 
ver>  Zaaga  Übender  Knabe  vnn  3  PÜ  86  Lolk  GkoA 
damuf  Geburt  des  zweiten  Kindes  mit  Kopf  voran.  Koab 
Vdn4  Pfd.  8  Lolh.  Mulkrkiu  heu  vereinigt  wogen  1  Pfid.  24LoIIl 
Dauer  der  Gd  uri  5  Stunden  ohne  Zwischenraum. 

28)  1816.  ZweitgebArende,  29  iabi«  alt  Bei  gra&sm 
«nd  bretten  fiaocbe  Zwillinge  remnitbet  Am  61  Movemb«' 
nach  vmusgegangenen  5  Stunden  dauernden  Weben  sni 
künstlichem  Blasensprunge  Gehurt  eines  todten  Mädchens  is 
küpiiage.  Nach  einer  Stunde  Geburt  eineh  Knäbcfiens  in 
Kopflage f  welches  todtfaul  und  bauchwassersüchtig  war. 
wicht  der  Kinder:  6  Pfd  8  Uth  und  4  Pfd.  8  Lotb.  Naclh 
geburt  getrennt.  Dauer  der  Geburt  5  St;  Zwiachenranm  1  Sk 

29)  1817.  Kr.stgebärende,  20  Jahre  alt.   In  den  letxtm 
Wochen  der  Schwangei btbaft  wai'  sie  so  stark,  üa&s  uiaü  an  j 
Zwillinge  glaubte.    Am  8.  März  Wehen.    Um  2  Ubr  friih, 
den  9  Nfirz,  Geburt  einee  Knaben  m  Kopflai^»  nacb  eiotf 
halben  Stunde  abermals  ein  Knabe  in  gleidmr  Lagew  Genkht 

6  Pfd.  4  Loth  und  4  PM.  16  Lotb.  Dauer  der  Geburt  eSt;  I 
Zwisciienraum  Vti 

30)  1817.  24  Jahre.  Am  12-  September  Geburt,  iitulf 
Kinder  battm  Kopflage;  Kn^  und  Mideben,  7  IMd.  uiui 
6  Pfil  4  Leih.  Die  NacbgdHirt  vereinigt  wog  2  POL.  Onnr 
der  Geburt  11  St;  Znisehenraum  ein  paar  Minntem  j 
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31)  1817.  Eratgekarende,  28  Mr«  am  Mo»  am  die 
HiMte  dar  Sehwangert^chaft  wurden  wegen  des  alarkeii  Bauches 
Zwillinge  verrmithel.  Am  29.  OcLuijtr  irateii  nach  Mitternacht 
Weben  ein;  i'rüh  5  Uhr  war  der  MuUermund  ganz  geöflhoL 
Ufli  der  Uiiereyebiisg  «nteNehied  meii  deutlieb  eineii  klelMB 
pIfltIgeMcktfltt  KoM,  Mher  eher  eim  grosBeiL'  Die 
gedrAckte  Fradit  ward  herfiergezogen,  dam  dae  iweke  KM 
mit  der  Zange?  entwtckeJt.  Lelwjndcr  Kiiahe  von  4  Pfd.  24  Loth, 
Die  ersta  völlig  macerirte  Frucht  war  Ö'/V'  lang.  Die  Nach- 
geburt doppelt,  war  misaiKiMg.  Oainr  der  MnvI  10  Si 
•Im  SwiBohenBOii. 

32)  1818.  Zwoitg«,'l>är#»nd<»,  28  Jahre  alt.  Zan^^enoperation 
ann  25.  November  wegon  W  eheuniaiigel.  Lebendes  Madthen. 
Daa  zweite  Kind,  Kaabe,  ward  ehenfalls  mit  dem  Kopfe  voran 
gefceftn,  war  aber  mecerirt  Gewidit  dea  MldclMiia  7  Hd«» 
dee  Knaben  d  Pfd.  Mutterkncben  getreimt:  1  Pfd.  und  %  Pli. 
Dauer  der  Geburt  unbekannt,  da  sie  mit  Wellen  kam.  Zwisch^ 
rauHi  V4  Stunde. 

dS)  1821.  ZweitgebArende,  32  Jahre  ah.  Starker  doppel- 
hügeliger Eaueh,  daher  2wiDinge  vennatheL  Am  10.  Jidi  frflh 

5  Uhr  Wehen.  Steisslage.  In  Fusslage  verwandelt  und  ex- 
trahirt.  Lebender  Knabe.  Auch  das  zweite  Kind  la^  mit  dem 
Steisse  vor;  dieselbe  Operation  braclile  einen  labenden  Knaben. 
Gewicht  der  Kinder  4  Pfd.  und  4  Pfd.  8  Loth.  Nachgeburt 
vereinigt.   Dauer  der  Gebort  3  St;  ZwiMhenraom  V«  ^ 

34)  1822.  Zweitgebärende,  33  Jahre  alL  Geburt  den 
5.  Hirz;  beide  Kinder  Kopflagen;  bei  dem  ersten  künstlicher 
BlasenspruDg.  Zwei  Mddcheo:  Gewicht  6  Pfd.  und  6  Pfd.  8  Loth» 
Nachgeburt  vereinigt  wiegt  2  Pfd.   Dauer  der  Geburt  5  SU; 

Zwisclieiiitiuin 

36)  1822.  Errtgehtoade,  30  Jafare^ait  (Unter  (Mandat 
dea  Sohnes  Dfa'eetorium).   Am  17.  Augoat  Zangeuopenin^ 

da  iiaeh  Abgaiii;  des  Wassers  der  Kopf  nicht  folgte.  Lebendes 
Mäd<  lien.  Das  zweite  Kind  ebenso  durch  die  Zange  zur  Welt 
gebracht,  da  neben  dam  Kopfe  der  Nabelstrang  vorzafallen 
drohte.  fieUm  llid<te,  Gewidit  der  Kinder  4  und  5  PfiL 
Nacbgekol  vereinigt  wiegt  2  Pfd.  Dauer  der  Gehurt  7  St; 
2wiaaheDrauro  1%  St 
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Von  diesen  vomohenden  86  Zwiilingsgebartea  war 
VirWUuss  der  Lagen,  in  «rakfaea  iich  die  Kader  sor  GofcM 
•teHM,  iberaiefatiieli  folgeDdeft;  BMt  Swilidse  faxten  19  Mi 

Kopflagen;  Kopf-  und  Stei^ülagen  voreint  kamen  6  Mal,  Kopf- 
mu\  I  l!^slagen  (voükommcn)  4  Mal  vor;  Sleiss-  uüii  Fusslage 
2  Mal;  beide  Zv^'nge-  lagen  1  Mal  mit  dem  Steisse  und 
1  Mal  «it  den  Föioeii  tot.  In  ainem  Falle  lag  dar  enie  2wiHii| 
mk  dm  Kopfe,  der  andere  in  Qneriage  (Seiiallerlage)  per; 
efo  Mal  Ibatto  der  eine  Zwilling  eine  Kopflage,  die  Lage  4&$ 
anderen  wai- wr^cfi  scimT  Klf'iiihcit  nicht  zu  li^'^liiiiniRn.  S.Nr.  15. 

Von  den  35  Zwdlingägeburten  verJi<T<  n  II  natürlick;  zäbiea 
vir  die  Geknurlen  einaela,  yraa  die  4£abl  70  eigiebt,  no  tcp- 
lielini  nv  28  dordh  eigene  TbStigkeit  der  Natur;  19  Mal  WMd 
cKe  Zange  angelegt,  die  Eitracüon  an  den  Fdaaen  17  Mal  and 
die  Wendung  4  Mal  vorgenommen.   Ein  Mal  ward  das  ganze 
£i  mit  der  Hand  weggeuouuuen  (Nr.  26)  und  ein  Mal  (Nr.  15) 
lag  der  xweile  Zvittng  mebi  anagelfi^  innerhalb  des  Mntler- 
kuchenSy  mit  welchem  er  auigealosseo  wurde.  Wena  uilar 
diesen  Geburten  so  bdnfig  operirt  wurde,  so  ferweisen  mir 
liinsichtlich  d<'r  Ursache  dieses  ümstandes  auf  die  bekamUtü 
Gnnidsätze  Osiaiider's  und  führeu  hier  nameutlich  den  von 
ihm  niedergescliriebenen  Satz  an:  ,>Zwillingslalle  geben  An- 
iangem  in  der  Entbindongsfcnnst  die  beste  Gelegenheit  n 
Hebungen  in  dem  Wendnngsgescbäft  und  im  Voilenden  der 
Fus8g('l)ur(en.    Es  ist  nur  zu  bedauern,  dass  sie  so  selten 
vori\ünuiR?ii.''  AnFial.d.Gölting. Enthindungslebranst., l.Bd., S.  14. 
Von  kleineren  Operationen  ward  der  künstliche  Blasen  Sprung, 
wie  die  mitgelbeilten  Geburt^escbichten  erweisen,  sehr  häufig 
Vorgenommen;  unter  den  Indicationen  zur  Zange,  welchen 
Onander  so  sebr  ergeben  war,  finden  sieh  gar  hSufig  in  den 
Ta{.,'i'l»fichrrn  die  Worte:  weil  dii*  Gebünndo  drin^rend  die 
Knf}>indung  wünschte,  um  Erlösung  van  liiren  Schmerzen 
flehte  tt.  s.  w.,  und  nun  gar  als  Indieation  Nr.  26  die  An- 
weaenheit  prouasiacher  MilitairSnte,  welche  gern  eine  £at« 
bindung  fmi  Oa^ilef^s  Hand  sehen  wottten! 

Das  Geschlechl  dt  i  Kinder  betreffend,  so  kamen  13  Mal 
Knaben  vereinigt  und  7  Mal  Mädchen  vereinigt  zur  Weil; 

Mal  war  das-GescMeebt  gemischt,  und  in  awei  Fällen  ist  das 
Geschlecht  des  einen  Zwillings  nicht  angegeben.  &  Mr.  1§  n.  Bl. 
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Die  BfMlteiiaclieo  ftndea  akh  mt  ki  9  FJII011  gotreimt; 
GeMUecht  hMet  Kinder  balle  hwraif  bmieii  BMum, 

denn  sehr  häufig  kam  ein  vereinigter  Mullorliuchcu  bei  ver* 
afshiedenem  Geschicdiie  der  Zwillinge  vor. 

Was  den  Zwischenraum  hetiifil,  weloher  awiscfaen  dm 
beiden  G^orten  Btattitod,  so  lUtanen  wir  nur  diqenisstt 
berflehsieblTgen,  neiehe  dnrdi  eigsse  Tbatigheit  fertieTen, 

wobei  wir  diejenige  11  miL  aussciilieSäCii,  deren  erste  durch  eine 
Op('i  ;itit>n  beendigt  wiuxle.  Von  jenen  ersteren  stehen  uns  aber 
mir  1 1  zu  Gebote«  hei  wekheu  der  kurzesle  Zekraun  eki  pasr 
MkinlsBy  der  Ifeifste  eine  £tittde  iw.  fiia  Miberes  werden  wir 
unten  angeben,  om  eine  grflasore  Uebsniditsidil  in  gewiaMK 

Zweiter  Zeitraum« 
Ton  1813  bis  1859. 

Wenn  wir  in  der  AuMblnng  der  ZwilN^gsgebMen  untar 
O$Smd0r  etwas  weicläufjger  waren,  so  werden  wir  uns  in 

dem  Folgeoden  kürzer  fassen  können ,  weil  die  beiden  nach- 
folgenden Du'cctoren  regeiniäBöige  Berichte  über  die  unter 
ihrer  Leitung  vorgeiiaaioiefien  Geburten  bekannt  gemacht  und 
dabei  auch  die  interessanteren  Zwilüngsgebojrten  berteitsichiigl 
haben.  Die  Berichte  von  Memde  sind  enthalten  m  sdner 
Zeilsciii  ilL,  Beobachtungen  und  Bemerkungen  aus  der  Gehm  i>- 
hülfe  u.  s.  w.,  Göttingen,  5  Bde.,  1824 — 1828  und  iji  <ler  geun  in- 
sanien  Zeitschria  für  Geburlskunde,  7  Bde.,  Weimar  1832. 
üeiKie's  letater  Beriehl  ist  ans  dem  Jahre  1881*  -«*  Die  Be- 
richte des  Terfassers  sind  theiU  in  semem  Mfaer  llsrana» 
gegebenen  Journale  für  Geburtshulfe ,  Bd.  15  und  16,  thcils 
in  der  neuen  Zeitschnlt  lur  Geburt&kunde,  weh  her  er  beit 
1839  als  Mitredacteur  beitrat,  und  in  der  Monatsschrift  für 
Gebirtahüfe  enthalten.  Sie  umlusen  bis  jetzt  die  Jahre  ISaa 
bis  1836  und  sind  9  an  der  Zahl  Dn  wir  in  dsn  folgnnden 
Uebersicbten  stets  die  Jriiressald,  wann  eine  Zwillingsgeburt 
vorfiel,  angeben,  so  ml  es  ein  Leichtes,  die  ausführlicheren 
Grschicbteu  wichtigerer  Geburten  in  den  angegebenen  Berichten 
Btt  finden. 

Unter  JfeiMKe  18»  bis  1882  kamen  21  ZwiUii^sgeborim 
Wf  deren  nfibarer  Hergang  knn  folgender  war: 
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i6>  im  £nl«eMraMk,  aOMra  alt  NatAiiidie Miort 
4et  mtea  Swiffinf»  in  Kopflage  tai  17*  AngUBt.  Der  gwdm 

Zwilling  erfopdi»r(«  wegen  Schnltpriagc  die  Wendung.  Beide 
Kinder  männlithen  (i»  s(  Iii»  ( liLs  lehen.  Gewicht:  r)*/.^  und  o*/^  Pfd. 
Beide  MuUerkudicn  getreoiii  wogen  2%  P£d.;  ilauer  <ter  Ge- 
bon  2V4  St;  ZwiichMraiUD  ly«  St 

BT)  im  Zweit^ebifenie«  28  J«hM  alt  Getoi  an 
25.  Ittfi.  Beide  fiMer  in  KopHagen.  M  dmt  tweim  Eiadr 
lagen  beide  H§nde  ?or;  die  eine  kuiuite  repouirt  werden,  die 
andere  mil  dem  Kopfe  geboren  ward.  Zwei  Mädchea  von 
6  ittid  5  Pfd.  MutterkudKO.  fcmeiiiacliaftüch.  Dawr  4ar 
MmM  7  St;  Zwisobanranai  1  St 

38)  1825.  Erstgebärende,  23  Jahre  alt  GebmrC  d« 
8.  März.  Das  erste  Kind  lag  mit  den  l*üssen  vor;  nach  tl(  m 
Blasensprunge  Vorfall  der  PSabelscbnur,  daher  ExtracUoii. 
Lebendes  lünd.  Das  zweite  Kind  ward  in  Kopflage  geboren. 
Zwii  KmImd,  denn  Gemcbi  5  und  ftd.  Das  swdie 
Kind  starb  am  dritten  Tage  an  SebwMe.  MittterlmelieB 
vereinigt  wit>gt  2  Pfd.  8  Loüt.  Dauer  4ier  Geburt  14  SL; 
Zwischenraum  %  ^t 

39)  1825.  Driltgebärende.  88  Jahre  alt  Kopflage  des 
«tm  Kindes  nnd  Geburt  den  17.  Min.  Alsbald  folgte  4m 
Maehgebort  dieses  Knides  yon  selbst,  %  V§k  an  Gewiefat 
fis  stellte  sk^  eine  neue  Blase;  nach  ihrem  Sprunge  trat  dej> 
rechte  Arm  in  die  Srlieide,  welcher  wt  ik  uiul  kalt  ward. 
.Wäbreod  die  Gebärende  auf  das  Operatio&üiager  gebracht  wurde, 
Mhoss  auch  *die  zweile  Nachgeburt  benror*,  Wendung  iwi  hocb 
liegender  Schulter.  Das  Kind  war  todt  Seide  Kinder  wcib- 
lieben  Gesddecbts.  Gewidit:  5  V§6.  jedes.  Dauer  der  Weben 
unbekannt,  Zwiscliemaum  V2  ^t.  S.  Mendens  Zeitscbrift,, 
Beobachtimgeu  u.  &  w.,  3.  Bd.^  S.  296. 

40)  1826.  Erstgebärende,  26  iabre  dt  Am  la  Februar 
Mmrt  Beide  Kinder  K#pflage.  Das  erste  Kind,  ein  MMcban» 
«mg  4V4  Pfd.,  das  zweite,  ein  Knabe,  6V4  Md.  GeCrmmte 
Mutterkuchen  1  ITd.  und  %  Pfd.  Dauer  der  Geburl  uiibekaiiul; 
Zwischenraum  %  St. 

41)  1826.  Zweitgebärende,  25  Jahre  alt  Geliurt  den 
IS.  Februar.  Erstes  Kind  ward  in  Kopflage  geboren.  Knabe« 
5  Pfd.  Das  awcile  Kind  lag  oit  den  FSssen  von  fixtracUott. 


Digitized  by  GoogU 


babe^  4;e«ndit4V4Pf<L  Flaiseiilagetrmit:  ^«viMi^HdiSLMli. 
Dauer  der  Geburt  50  St.;  Zwleeiiefiniiim  Vt  ^ 

42)  1826.  Zweitgebarende,  25  lehre  alt.  BeMe  Kinder 

wurdi  II  am  C).  April  in  Koitfla^^on  geboren.  Miiilchen  und 
Knabe;  jedes  >«og  3%  ^^f*^*  starben  nach  ein  paar  Tagen, 
liacl^ebiirt  Teraniflii  wog  3  Pi<L  Daser  4at  Gebart  15  Sl^, 

4d)  1886.   Erstgebärende,  34  Jahre  alt   Am  18.  Mai 

nacb  348tflrj(ligtT  Webendauer  Zange  bei  Kupliage,  welcher 
^  Ausgange  stehen  blieb.  Lebendes  Mädclien  von  4^^  Pfd. 
Zweite»  Kiud,  in  Kopflage,  ein  Knabe  von  3^4  Pfd.  Placentea 
.getrennt  Dauer  der  Geburt  34  Stuoden  paü  balbit4iidi0e9i 
Zwiechenraiinie. 

44)  1826.  Eistgebärende,  21  Jahre  alt.  Am  22.  Mai  Fuss- 
lage; der  kt>p[  umsste  zuletzt  mit  der  Zange  entwitkeil  werden  ; 
Knabe  von  4  Pfd.  Zweites  Kind  in  Kopflage:  Knabe  von  5  V-2 
Mutterkuchen  vereinigt  2  Pfd.  an  Gewicht  Dauer  der  Geburt 
9  St;  Zwischenraum  4Vt  St 

45)  1827.  Erstgebärende,  22  Jahre  alt  Geburt  trat 
den  6.  Januar  früh  4  Uhr  ein;  der  Muttermund  erweiterte 
sich  bald,  die  beiden  Fusse  und  die  Nabcisciiuur  lagen  vor. 
Die  Reposition  gelang  nicht,  daher  £xtraction  mit  schwerer 
Kopfentwickelung,  Todter  Knabe  4V«  Pfd.  Es  stdlte  sich 
hierauf  zweite  Blase;  sie  sprang  um  127^  Uhr  Mittags;  der 
Kopf  kam  in  den  Ausgang;  NabelschnurvorfalJ;  Zange:  todter 
Knabe  von  5  Pfd.  20  Lolh.  Mutterkuchen  vereinigt,  iy2pfd. 
an  Gewicht  Dauer  der  Geburt  6  St;  Zwischenraum  2%  St 

46)  1827.  Erstgebärende,  31  Jahre  alt  Am  29.  NoTember 
Gehurt  eines  Mädchens  in  Kopflage  bei  ungerissenen  Eihäuten : 
4%  Pfd.  Zweite  Klase:  Steiss  und  linker  Fuss  liegen  vor; 
nach  halber  Stunde  Geburt  eines  Knaben,  der  nach  wenigen 
AthemiAgen  verschied.  Gewicht  G  Pfd.  Mutterkuchen  getrennt. 
Jeder  w«g  %  Pfd.  Daner  16  ISt;  Zwiechemnum  Ve  St 

47)  1828.  Erstgebärende,  20  Jahre  alt.  Allgemein  lu 
enges  Becken.  Am  14.  Februar  Abends  9  Uhr  Wehen.  Sieiss 
lag  vor;  er  röckt  tr<ilz  kiiiftii^f  r  Welien  nielK  loi  L,  eine  iland 
war  mit  eingetreten;  daher  ExU^action  an  einem  Fusse;  schwere 
Entwickehng  des  Kopfes;  todter  Knabe  von  6  Pfd.  Gieicb 
neue  BJase,  die  sogleidi  sprang;  Kopf  stand  sehr  hoch.  Erst 
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ain  15.  Februar  früh  10  L  hr  war  er  tiefer  gekoEnmen;  we^ai 
Erschöpfung  Zange.  Mühsam«  Operation.  TodU's  Ma«kiw 
ton  6  MutterimclieD  geUwii;  jader  wog  1  FftL  tas 
dv  Geburt  6  SU;  Ziriscbtiiinnm  7  St 

48)  1828.  Zweit^ebärcnde,  24  Jahre  alt.  Am  24.  M 
Gebuit.  Kopflagen.  Zwei  kuabeu,  deren  Gewicht  6%  und 
8  Pfd.  Hutterkucben  yereiiugt.  Dauer  der  Gebmi  16V«  ^ 
Zwischenranwi  %  St 

49)  1828.  Zweitgebärende,  20  Jahre  alt.  Die  beiiirü 
Kinder,  weiblichen  Geschlechts,  21.  Oclober  in  Kopflagea 
geboren.  Gewicht  jedes:  3  Pfd.  MiittcrkudieD  vereinigt: 
8  Pfd«  8  Loth.  Dauer  der  Geburt  I6V4  St;  Zwiedieiiniaii  Si 

50)  1829.  Drittgebärende,  28  Jahre  alt.  Am  9.  Jannar 
Geburt  des  ersten  Kindes  in  Kopflage;  KnaLe  von  6%  Pfd. 
Nach  einer  Wehenpause  von  4  Stunden  neue  Contractionea; 
auch  das  2weite  Kiod,  ein  Mädchen  von  7  Pfd.  in  Kopflage 
geboren:  \%  und  1  Pfd.  Dauer  der  Geburt  7  St;  Zwischen- 
raum 5V2  sl 

51)  1829.  Zweitgebürende,  35  Jahre  alt  War  mit  einem 
starken  Kröpfe  behaftet  Bei  den  ersten  Anzeigen  der  Geburt 
erstickte  die  Person  am  28*  Januar«  worauf  sogleich  der 
Kalserscbnitt  unternommen  wurde.  Die  vorgefundenen  Zwillinge 
lagen  beide  mit  dem  Kopfe  nach  unten;  die  Kinder,  ein  Kmht 
von  6V4  PW.,  das  andere,  weiblich,  von  4  rid.,  waren  lodl, 
letzteres  schon  längere  Zeit  abgestorben.  S.  Afefuie*s  ficncbi 
in  der  Weim.  gemetns.  Zeitschr.  £  G.,  5.  fid.,  S.  411. 

52)  1829.  Erstgebai-ende,  24  Jahre  alt.  Am  26.  Aj.rü 
ZvviüingsgeburL  Beide  Kinder  hatten  Kopiiagun.  Knabe  vaB 
5  Pfd.,  Mädchen  von  5 Ys  Pfd.  Getrennte  Mutterkucheo«  Dan« 
der  Geburt  9  St;  Zwischenraum  %  St 

53)  1829.  Zweilgebarende,  28  Jahre  alt.  Am  ].  Mai 
Abends  ward  cme  acbünouaüicbe  Fruclit  in  Kopflage  mit  linier 
Hand  daneben  liegend  geboren.  Lebendes  Mädchen  von;3V4  ^ 
Zweite  Blase:  nadi  ihrem  Spnmge  fiel  der  r^te  Arm  aas 
de»  Geburtslheilen  und  die  rechte  ^ulter  stellte  sich  in  dm 
Eingang  des  Beckens.  Demohngeachtet  wui  dc  durch  kraflüge 
Wehen  die  rechte  liuile  herahgedrängl  und  die  Frucht,  mMm- 
ü«beu  Gesdiiecbts,        Pfd.  wiegend,  km  ohne  aUn  iiüläi 
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Blilteh  der  Selhstwendung,  aber  to4i  zur  Welt.  Mutterknrhpn 
'  wraiMgt:  iMer  der  Gebart  1  $t;  Msebenraon  V«  ^ 

.  M).  BmgdiiMde,  81  Jährt  alt  Am  14.  November  ein 
Hidchih  im  Kopflage  geboren:  wog  4  Pfd.  Nene  Blaw.  Stdee- 

läge:  Geburt  eines  Mädchens  von  4  Pfd.  Mutterkuchen  gtdrennt: 
jeder  wog  1  ftfd.  ,.Pwu^  der  G«b«rt  31%  St  Zwi»cbeo- 
.WW.  1  %  St. 

^  1899.  Zweitg0bSr«9de,  SS  ^«bre  alt  Beginn  i>er  Wehan 
35^  NofembfP  Naebmittags.  Am  miimm  Ta|^  5  Uhr  frflh  waren 
die  LüiauLe  in  den  Geschlechtslheilen  herausgetreten;  der  Kupl 
lag  vor.  Nach  eriol^teni  iiiasensprunge  Blutfluss,  daher  Zange. 
Lebender  Knabe.  Nach  dem  Bisae  der  s.weilen  Rlase  trat 
die  rechte  Hand  und  ^tabelaclmur  neben  dem  Ji^opfe  hervor. 
Ebenfalls.  Zange.  Lebendes  Madcbea  Gewicht  der  Kinder 
6  Pfd.  und  Pfd.  Mutterkuchen  vei*einigt  wogen  3  Pfd. 
Dauer  der  Geburl  17  Sl.:  Zwisditiununi  St. 

« 

56)  1831.  Erstgebärende,  29  Jahre  alt.  Am  6.  März 
Eintritt  der  Geburt  Steisslage.  Am  7.  März  bei  eingetretenem 
Blutilusse  txtraction  des  Stdsses  mit  dem  Instrumente  von 
Gergent,  Operation  leicht,  aber  das  Kind,  ein  Mädchen,  todt 
Keine  Wehen,  der  Muitennuud  st  ljloss  sich.  Erst  narli  24  Stunden 
traten  wieder  Wehen  ein,  der  Muttennund  olh^ete  sich,  die 
Blase  trat  ein;  der  Kopf  lag  vor.  Die  Blase  sprang  eine 
halbe  Stunde  darauf,  worauf  trübes  Wasser  abging.  Der  Kopf 
lag  Vor,  lieben  demselben  die  Nabelsdinur.  Bei  dem  Nachlass 
"der  Wehen  und  ohglnrh  nnrh  nll(!n  Zeichen  auf  den  Tod  der 
Frucht  geschlossen  werden  konnte,  ward  die  Zange  applirirt; 
das  hervorgebrachte  Rind,  ein  Knabe,  war  todt  und  schien 
'Mbon  seif  einigen  Tagen  abgestorben  zu  sein.  Gewicht  der 
'Kinder: '5%  imd  6V4  Pfd.  Nachgehurt  getrennt;  jede  wog  t  Pfd. 
Di»uer  der. Geburt  17  St.;  Zwischenraum  25  St  —  Die  Mullw 
slriri»  im  Wochenbette  am  7.  Tnp^e  nach  der  Geburt  S.  das 
Nähere  in  (Ut  gcmeins.  Zeitschrift  f.  Geh.,  7.  Bd.,  S.  329. 

d7)  ISSa  (Unter  Oeiander  d.  S.  Direction).  Zweit- 
gebänende,  88  Jahre  all.  Am  7.  Februar  Wehen;  Kopflagen 
beider  Kinder.  Wegen  Wehensebwiche  bei  Beiden  die  Zange. 
Kfiahe  von  6  Pfd.  und  Mädchen  von  Pfd.  Nachgel)urten 
getrennt  wogen  zosamuen  2Vt  Dauer  der  Geburt  11  St; 
MsdHflrama  1  St. 

Monateuhr.  tOebarttk.  1850.  B4.Znr,  HftS.  ^ 
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Unter  nieinpr  L«itting  fora  12.  April  1883  bia»  ^ut 
(12.  m  im)  wurde»  aater  3124  GeburteaaS  Mal  Imlfn^ 
gebmn«  dem  Harfnig  i»  HiffhilülMiidiM  mtikkt  wtfiii 
•Ott.  Dm  AwMMkfam  Met  «oh  m  MiM  okiB  » 

geKilirten  ßerichien. 

58 j  1833.  Erstgebarende,  31  Jafire  alt  Am  24.  Jdi 
Geburt.  Erstes  JüimI:  Sieiesbge.  Kopf  nH  fldmici%m 
gdOsL  Todlor  KnAe  fmr  By«  m  SPifles  KM  in  Fimsliy 

geboren.  Lebende«  MÄdchen  von  4%  ITd.  Placeiiten  ?cr- 
einij^l.    I^an^r  der  (jeburt  29  St.;  Zwischeurauui  %  Sl 

59)  18S4.  firstgeUrende»  24  iahre  alL  Gebart  m 
15.  Decetnber.  &Btes  Kind:  Plnsskige  mH  Vorflül  des  Ifibel- 

slrangs.  Exlracüoii.  Lebendes  Mädchen.  Zweites  Kind  in 
Kopflage  geborfMi.  Lebender  Knabe.  Gewicht  dfr  Kinder: 
ö'/s  und  6V4  Pfd.  Mutterkuchen  getrennt,  wogen  zusammen 
2V4  Pfd.   Dauer  der  Gelnnt  4  St;  ZwiMtemuini  %  Sc 

60)  1838.  Viertgdiäreiide,  38  Jahre  alt.  Gehurt  7.  April 
Beide  Kinder  in  Kopflagen:  zwei  Knaben  von  6V4  und  4  Pfd. 
Das  zweite  Kiud  wai*  macerirt.  Jedes  Kind  hatte  einen  über- 
flüssigen Finger  an  jeder  Hand  und  jedem  FUsse;  «d  dm 
Füssen  war  der  Damnen  gespalten.  Die  vereinigteo  Malter- 
kuchen  wogdn  P/4  Pfd.  Dauer  dei*  Gehurt  29  SL;  fast  keia 
Zwischenraum. 

61)  1838.  ZweilgebSreode,  28  iafare  att.  Gebort  den 
26.  Joni:  Kopflagen;  MSdchen  und  Knabe  Ton  5  und  5Vs  P^ 

Nachgeburl  nur  durch  die  Häute  vereinigt,  wog  2  Pfd.  Dauer 

der  Geltuil  ()'/.2  St.;  Zwischenraum  1  Stunde. 

62)  1838.  Zweii0ebirende,  26  Jabn  alt  MhotC  m 
IL  Junk  Das  erste  Kind,  ens  JUdcban,  mrd  «aeariii  is 

Kopflage  geboren.  Es  wog  4  Pfd.  Das  zweite  Kiud  lag  mit 
der  Schulter  vor,  an  welcher  es  seiner  Kh-inheit  utai  gäni- 
Udie|i  Maceration  wegen  leicht  OKtrabirt  weiden  konnte.  Ks 
war  weiblifiben  Ciescbleehts  und  weg  mr  2Vft  Pfd.  Motlcr- 
kncben  terebiigt  wog  ly«  Pfd.  Dauer  der  (khm  3V;  St; 
Zwischenraum  5  Minuten. 

63)  1839.  Erstgebärende,  28  Jahre  alt  GehuH  äm 
1.  Februar.  Das  enta  Kiod  ward  in  tlinisrisgi  pkmm 
Midcfaen  ?on  6  Pfd.  Gleich  darauf  laaehe  (Qebuift  im  mmärn 
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Klfides  in  Kopllign,  wobei  zwei  Schlin^zrn  i]v6  .NaiN'isii  angs 
mil  vorgetrieben  wurden.  Das  Kind,  weiblidi<'ii  Gescliieriits, 
leMe  md  wog  4V«  MntlerkaoiMD  ?eraioigi  wog  2  Ptt. 
Dauer  der  Geburt  12Vs  St;  Zwwdieiiramn  V«  SL 

64)  1B40.  ViertgebSrende,  24  Jabre  alt.  Im  siebmtPTi 
Monat  der  Schwangfti bdialt  am  16.  Mai  ouiiil^uid  sie  Wehen.  E*^ 
ward  ein  macenrles  Mädcbeu  voo  2  Pfd.  m  Steis&iage  gebureo. 
Ate  Nabebahmir  war  eioml  um  deo  Hals,  geadriniigtu;  ea 
sdgten  aich  aber  an  dar  aelir  morachea  Nabdadmur  oiebrere 
VeracMingungen,  die  vortnten,  und  als  das  gebome  Kind 
entfernt  wurde,  riss  der  Sn  mg;  ein  2\v«iU's  Kind,  mit  Sleiss  * 
und  einem  Fufise  vorlie^M'iid ,  ward  an  leUtereui  zur  Welt 
befördert:  ebenfalls  macerirt.  Beide  Kinder  waren  männlicbeii 
Geaeblechla.  Gewicbt:  2  Pfd.  und  2%  Pfd.  Die  Placenten 
waren  verekugt  and  wogen  7«  An  den  HSulen  war 
keine  Sclieidewand,  »o  dass  beide  Früchte  sieh  herfdirlen  und 
dadurch  jene  Verscblingungen  beider  ISul)ei:>cljniu'e  iieivor- 
brachlen.  Etwas  Aehnliches  beschreibt  Kiemeyer  in  seiner 
Zeitachrift  f.  Geb.,  Bd.  1,  S.  189.  Dauer  der  Geburt  6  St.; 
Zwischenraum  St. 

65)  1841.  Zweitgebärende,  27  Jahre.  Am  3.  Februar 
Geburt  von  Zwiiling«'n.  Beide  in  Kopflagen.  Beide  weildiclieu 
Geschlechts.  Gewicht:  6  Pfd.  und  5  Pfd.  Placx*ntea  geniein- 
acbaftlicb  17«  Pfd.  Dauer  der  Geburt  0%  St.;  Zwiacbenraum  1  St. 

66)  1842.  Drittgebärende,  36  Jahre  alt  Geburt  am 
23.  AprH.  Beide  Rinder  lagen  mit  den  Köpfen  ?or.  Knaben; 
wogen  4  und  4V4  VU\.  r.eincinschaflliche  Placeiilen  von  l^  Pfd. 
Dauer  der  Geburt  9'/4  St.;  Zvvi^(•lleIl^;lUIll  iy.2  St. 

C^T)  1843.  Zweitgebdrende,  29Jalne  alt  Beide  Kinder, 
weibUchen  Geschlechts,  wurden  am  1 K  Februar  in  KojiHagen 
geboren.  Deren  Gewicbf:  5  und  5Vs  Pfd.  Die  Pbieenten 
verbunden  wogen  2  Pfd.  Dauer  der  Geburt  GV4  St.;  Zwischen- 
raum IV2  St. 

68)  1843.  Zweitgebärende,  30  Jalir(;  all.  Am  lü.  Februar 
ward'  daa  erste  iüad,  weihiiehea  Geschleehts,  in  Kopflage, 
wvbei  ««gleich  die  ÜDk»  Hanl  mit  hervortral,  geboren;  das 
«w«ite  Kind,  mfimdidien  Gesobleebts,  stellte  sich  «henfsHs  m 

Kopflage  zur  Geburt;  hier  lag  anfangs  der  linke  Fu»  mit  vor, 
der  sieb  aber  im  Verlauf  dar  Weben  surückzeg.    Das  Kind, 

27» 
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Uiiischliti^'ung  des  HaUes.  Gewicht  der  Kinder:  6  und  b%  PÜtl. 
Die  xMiiiieriviK  hen  gelreont;  jeder  wog  1  Hd.  üer 
Geburl  6%  äl.;  Zwisclteiiramp  IV4  St. 

69)  1843.  Sweitgebarende,  32  Jabmalt  Am  ILOetobcr 

Wehen.   Kind  in  Kopflage  am  12.  Oetober  geboren.  Knab«: 
wog  4  Pfd.    Das  zweite  Kind  in  Fusslage  geboren.  Knabe: 
Gewicht  '6^/^  Pfd.   Liu  puai'  Stunden  nacii  der  Geburt  starb 
es.  MtttltrkucliMi  gemeinsohiftAicit  wo^  2  Hd.  fiiatter  dtr  . 
Gebart  7  St;  Zwiacboiriiiai  Vi  St 

70)  1844.  DrittgebSrendfi,  2Ö  Jahre  alt.  Erstes  Kind 
am  12.  April  in  Kopflage  geboren.  Lebendes  Mädchen  von 
7  Pfd.  Das  zweite  Kind  lag  mit  der  Schulter  vor;  Wendung 
mit  nacbfolgender  E&tracüon.  Todter  Knabe,  obgleieh  die 
Operation  nicht  schwierig  war.  Gewicht  6Vt  Pfd.  MottMN 
kuchen  getrennt:  1  i'id.  und  PM.  Dauer  der  Geburt  8  St; 
Zwischenraum  %  St 

71)  1845.  Zweitgebärende  von  26  Jahren.  Das  erste 
Kind  am  27.  Hai  h  Kopflage  geboren:  leidender  Knabe  von 
ÖVft  Pfd.  Gewicht    Das  zweite  Kind  ward  m  einer  Fnsslage 

geboren;  es  war  weibliclien  Gi  bitilechls  und  woi;  5  Pfd.  Ge- 
trennte Mutterkuchen,  jeder  1  Pfd.  Dauer  der  Geburt  19  St; 
Zwischenranni  Vs  St 

72)  1845.   ZweilgebArende,  31  Jahre  alt   Am  9.  Jnli 

Geburl:  beide  Kinder  in  Kopflagen,  inuiidichen  Geschlechts, 
Gewicht:  4V4  und  4  Pfd.  Mutterkuchen  genieinschafthch  l^Pfd. 
an  Gewicht  Dauer  der  Geburt  14  St  und  Zwischenraum  %  ^ 

73)  1845.   Erstgebärende,  26  Jahre  alt   Cehiirt  am 

23.  November.  Erstes  Kind  in  Kopilage  geboren:  Knabe  von 
5'/4  Pfd.  Gleich  darauf  Geburt  des  zweiten  Kindes,  weiblichen 
Geschlechts  in  Steisslage,  dessen  Gewicht  47«  Pfd.  Jedes 
Kind  hatte  semen  eigenen  Mutterkuchen:  %  »ad  1  Pfd.  an 
Gewicht.  Dauer  der  Geburt  12  St;  Zwischenraum  6  Ifoulen. 

74)  1816.  Zweilgebärende,  31  Jahie  alL  Gebtu't  den 
26*  Januar.  Erstes  Kind  in  Kopflage:  Zweite«  Kind  in  un- 
yoUkompM&er  Fusakage  geboron.  Zwei  Knaben  von  und 
6V4  Pfd.  Huuerhuchnn  gernrnnschaftlMi  pfd«  Dauer  der 
Geburt  21  St;  Zwischenraum  V4  St 
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75)  1846.  Zweitgebärende,  2(1  Jahre  alt.  Gehurl  den 
^6.  Februar.  Das  erste  Kind  in  Kopilage,  das  zweite  in 
Steissl.ige  geboren.  Beide  Kinder  männlichen  Gesehkchta. 
Gewicbt:  5  und  8'/«  PM*  CemeiiiBcbaftlSchc^Plaeeiiteii  2  Pftf. 
Düuer  der  Geburt  16  SL;  ZwwclieiirauiD  V4  St 

76)  1846.    Ei-stgebäreude,  27  Jahre  alt    Geburt  den 
Marz.  Beide  Kinder  baUen  Steisslagen;  nachdem  das  erete 

Kind  geboren«  M  oacfa  gesprungenen  £ihftuten  die  NabeUcbaar 
neben  dem  Steiase  vor;  es  ward  die  Eitraetion  des  sdhr  tief 
slelieridon  Steisses  mit  den  hakenförmig  gebogenen  Fingern 
vorij;eiion)men  und  ein  lebendes  Kind  zur  Welt  gebraciit 
Das  erste  Kind,  ein  Knabe,  wog  4,  das  zweite,  ebi  Mädchen, 
ebensoviel  Pfimd«  Placenten  getrennt:  1  Pfd.  ond  ^4  Pfd. 
Dauer  der  Geburt  16 Vt  St;  Zwisdienraum  V4  St 

77)  lS4d.  Erstgebärende,  27  Jahre  alt  Geburl  den 
18.  December.  Erstes  Kind,  lebendes  Mädchen  von  57»  Pfd., 
in  Steissbige  geboren.  Zweites  Kinfl'  in  Kopflage,  weg^ 
schwacher  Wehen  mit  der  Zange  entwickdt  Lebender  Knabe 
von  5^4  Prd.  M^tterk^chen  genieinschaftUch  wo^  2  Pfd.  Dauer 
der  Geburt  7  St;  Zwischenraum  1  St 

78)  1649.  Zweü^ihlrMide,  29  Jahre  alt  Gehart  mi 

24.  Januar.  Beide  Kinder  hatten  Koptlagen.  Knabe  und  Madrhen, 
4%  und  Pfd.  Gemeinschaftliche  Placenta  wog  V/^^iL 
Danar  der  Gflburi  dVt  St;  Zwiaabenraom  10  Mimiten. 

79)  1849.  Zweitgebarendr .  25  J.iIji  c  all.  Das  ereile  Kind, 
Mädchen,  ward  nach  11  stündigen  Wehen  den  27.  November 
hl  vottkommener  Fusslage  lebend  geboren.  Das  zweite  Kind 
lag  nit  der  Schulter  vor;  das  Wasser  war  abgegangen,  die 
GebSrmntter  fest  ua»  das  find  cenlnihirt;  die  Wendung  gelang 
nicht,  es  war  nicht  möglich,  zu  den  Füssen  zu  «ebingen;  die 
Hand  fühlte  nach  rechts  den  Kopf  durch  die  VVelien  sich 
hereindrSngen,  so  dsss  die  fiestrebangsn  der  Natur  aar  Selbst* 
wmdang  nicht  an  rerkenneo  waren.  Es  ging  dieselbe  vor 
sich,  tmd  bald  kam  der  Kopf  mit  der  rechten  Hand  ttm 

Ein-  und  Durchschneiden,  da^  Kind,  weiblichen  Geschlechts, 
war  aber  todt.  Jedes  der  Kinder  wog  6  Pfd.  Mutterkuchen 
gememschaftKch  wog  2  PM.  Dauer  der  Geburt  1 1  Stunden; 
ZwischeunnDn  1  Stunde. 
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60)  1650.  Erslgcbireode,  22  lafare  «It  Du  erite  Kind, 
601  Knabe,  ward  an  24'  Febmar  geboren.  Oewkbt  4%  PM. 

Das  zweite,  ein  Mädchen,  kam  in  volikninmeiicr  Fu^dlnge  zur 
Welt.  Gewicht  dV«  Pfd.  Geuicinschafticlie  Placenla  wog  ^/^  Pfd. 
Dauer  der  Geburt  4  St.;  Zwiaohenraam  Vs  Die  Muttar 
starb  im  Wochenbette  an  Peritonitis  und  Pyfiime  des  Dtenis. 

Bl)  1B51.  Erstgebärende,  22  Jabre  alt  Die  Gebo^ 
trat  d«»ii  1  1  .1  iiaiar  ein.  Kopflagp.  Nach  Abgaui:  des  Wassers 
vcrmiiulci  Lc'ii  sich  die  Wehen,  daiier  Zange.  Lebendes  MadciiiMi. 
Das  zweite  Kind  in  vollkoniniener  Fusslage  oxtr  iliirt  Lebender 
Knabe.  Gewiebt  der  Kinder:  6Vt  und  6V4  Pfd.  Plaoenleo 
getrennt   Dauer  der  Geburt  6  St;  Zmchenraum  2  St 

82;  1851.  Zweitgehärend<\  28  Jahre  alt  Geburt  am 
21.  November.  Beide  Kinder  in  Kopflagen,  nicht  ausgetragen, 
weiblichen  Geschlicbts,  wogen  4%  und  4  Pfd.  Das  zweite 
Kind  ward  todt  geboren,  das  erste  starb  an  Induratio  tel.  celinl 
Hulterkucben  getrennt:  jeder  wog  !  Pfd.  Dauer  d^  Geburt 
10  St;  Zwischenraum  V4  St 

83)  1852.  Erstgebiii  ende,  24  Jahre  aU.  Geburt  den 
9.  Januar.  Das  erste  Kind  stellte  sich  in  unvollkommener 
Fusslage  zur  Geburt.  Wegen  Nachlass  der  Weben  Kxtraction 
emes  lebenden  Mädebens  von  4%  Pfd.  Das  zweite  Kind  mit 
dem  Kopfe  voran  geboreta;  ein  anfangt  mit  voriSegender  Ftes 
hatte  si(  Ii  ziirfirkgezogen.  Lebender  Knabe  von  5  Pfd.  Getrennte 
Placenlen;  jede,  wog  l  Pfd.  Dauer  der  Geburt  7  St; 
Zwischenraum  2  St. 

84)  1654.  Zweitgefaärende,  29  Jahi«  alt  Geburt  dm 
20.  Mal  Beide  Kinder  hatten  Kopflagen.  Hfidcbeo  wog  5  V«  Pfd; 
Knabe  4V'2  Pfd.  Genieinschafllicbe  Placenlen  von  lYa  PW. 
Dauer  der  deburl  2V2  St.;  Zwischenraum  V4  Sl. 

bo)  1855.  Zweitgebäre  Ilde,  26  Jahre  alt  Geburt  den 
20.  December.  Das  erste  Kind,  ein  Midcbeii,  in  Kopflage^ 
das  iwdte  ein  Knabe,  b  voilkomnieiier  Fasslage  g^Mireii. 
Gewiebt  der  Kinder:  4%  und  6V4  Pfd.  Mutterkuchen  getn  luil; 
sie  wogen  zusammen  1%  Pfd.  Dauer  der  Geburt  ÖV»  St; 
Zwischenraum  10  Miimten. 

86)  1865.  Zweitgebäreode,  33  Jahre  alt  Geburt  des 
30.  December.  Erstes  Kind  in  Tollkommener  Fusslage  wegen 
schwacher  Weben  e&trabirt    Ldbendsr  Knabe  tob  5  Pfd 
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Das  zweiU  Kind  Jag  mit  mnem  Fime  vor;  aus  gleicbem 
Gnude  eitrahirt.  Lebender  Knabe  von  5  Pfd.  GÜ^irennte 
Motterkuellen;  jeder  wog  l     PftL  Dauer  der  Geburt  2  St.; 

Zwischenraum  V4  St 

87)  ISüG.  Zweitgebäieiiile,  28  Jahre  all.  liciii»-  KiiidtT 
in  volUiommener  Fu:^slage  wtirdeu  am  IL  December  geboren. 
Beide,  laSnnlicbea  Geecbieofals,  irageo  öV«  und  4*4  Pfd. 
GemeinsebaflUebe  Pkeenta  wog  IV4  Pfii«  Dauer  der  Geburl 
2  St;  faeC  ohne  Zwiacheoramn. 

88)  1858.  Zweitgebärende,  25  Jahre.  Schon  bei  d«T 
Aufnahme  am  31.  Mai  koiiuleu  oach  allen  Zeichen,  besondei-s 
dwreh  die  Auscultalion,  Zwillinge  diaguoaliein  werden.  Da» 
eiBle  Kind  ward  am  3db  Juni  in  SteiaalagB  gehören.  Nach 
einer  Stunde  ward  daa  awate  in  Kopflage  todi  geboren. 
Zugleich  mit  demselben  kamen  beide  Phiceuten,  die  verwachbeu 
waren.  Am  Kinde  fanden  sich  alle  Zeichen  der  Auänue.  Daa 
erste  Kind,  weiblichen  Geschlechts,  wog  7%,  das  zweite, 
ninnlichtti  GeeeUedilo,  5%  PH  Die  Hteimgt«  Plaoenu 

'  wog  IV4  PfIL  Dauer  der  Geburt  6%  St.;  Zwiaehebranm  1  St 

89)  1859.  Zweitgebarende,  31  Jahre  alt.  Üie  Wehen 
hngen  am  29.  April  1  Uhr  IN'acliU  au  ;  auch  hiti  waren  \ur})rr 
Zwillinge  diagnoslicirt,  wozu  heaoodera  die  in  beiden  Seiten 
bftrbmi  BeniAw  beatinnwid  .waren.  An  30.  iprfl  nadt 
Mittcmacfat  Geburt  der  Kinder,  bdde  in  Kopfla^.  Knabesi 
wogen  4%  und  5*4  Pfd.  GeDietnadiaftlicbe Placenta  wog  1  '/^ Pfd. 
Dauer  der  Geburt  24  St.;  Zwischenraum  5  Minuleu. 


Aua  Yorstcbenden  54  ZwiUingsgeburten  ergiebt  sieb  nun 
folgendes  LagenverbSltnba  der  Kinder:  Beide  Zwillinge  hatten 

22  Mal  die  Kopflape;  11  Mal  Kopf-  und  SU-isslagen;  10  Mal 
ko(if-  und  Fussiageu;  5  Mal  Kopf-  und  Schullerlagen;  2  Mal 
lagen  beide  Zwilligc  mit  dem  Steisse,  2  Mal  mit  Steisa  und 
Pflaaen,  1  Mal  .mit  den  FAaaen  und  1  Mai  nat  Sieiaa  und 
Schulter  vor,  —  ZäUen  wir  die  oben  angaCOfarten  35  Zwillinge- 
geburt(?n  (unter  Oslander'»  Direction)  hinzu  (bei  einer,  Nr.  15, 
fiH  wegen  Kleinheit  des  Kindps  die  Laj^<  nlH  ^liinniung  fort), 
so  ergiebt  sich  hiasicilUicb  der  Frequenz  der  einzelnen  Lagen 
feigende  Uebersicbt: 
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XXX.  cu  Sieboldf  Beiträg«  sur  Zwilliugtgeburu 

Beide  lunder  in  Kopflagen  41 

Die       n  f»  Kopf-  uimI  Steisslagen  .  17 

„  n  Kopf-  und  KtMtl>|gtü    •  14 

n  ff  Kopf-  und  SchulldriageB  6 

„        n  ti  Stciss-  und  Fusslagen  .  4 

Beide     «  „  Steisslagen  •   •   «    •   .  3 

^     „  Fufislagea  2 

Die       ff  y>  Sieiss-  und  Scäntterlige  1 


8». 

Der  VerUmf  der  54  toh  Mm^  imd  'dMyerf.booliaehteten 

ZwiJiingsgcburU»n  und  die  dabei  verrichteten  Operationen  hi.  tPii 
freilich  ein  anderes  Verbältniss,  als  die  oben  angetuiirten 
OMOnc^sobeD,  da  jene  nach  anderen  GrundefttaeD  bebanddt 
wurden,  am  wenigtlcn  aber  Uebemiiiag  der  swaiteo  Gebort 
I.  B.  doreh  kflnstKelien  Biraensprung  vorgfewMnnen  war&t. 
Es  verliefen  von  den  54  Zwillirij^sgrhurten  35  naLürüch;  zillüen 
wir  die  einzelneu  deburtea,  was  die  Zabl  108  giebt,  so  ver- 
liefen durch  eigene  TbMigkdt  der  Natur  83;  durch  die  Zange 
wnrdea  9  beendigt,  durch  die  Wendung  und  11  durcb 
die  Extraction  am  Rümpfende.  Ein  Mal  ftaiserschmtl  an  einer 
Todten,  wobei  Zwillinge  gefunden  wurden.  Wie  ganz  anders 
bei  Oslander,  wo  unter  35  rrsp.  70  Gehurten  19  Mai  die 
Zange  und  17  Mai  die  Kxtraction  au  den  Fussen  for- 
genommen  wurde. 

Das  Geschlecht  der  Kinder  betreffeiwli  kniiieii  unter 
den  54  Zwillingegeburten  dea  zweiten  Zeitraums  15  Mal  Knaben 
vereinigt,  10  Mal  Mädchen  vereinigt  zur  Welt;  29  Mal  waren 
die  Geschlechter  gemischt  Im  ersten  Zeitraum;  13  Hai  Knaben, 

7  Mal  Madchen  vereinigt,  und  J3  Mal  gemischt  Bei  zwei 
Kindern  konnte  das  Geschlecht  nicht  besüiuiut  werden. 

Demnach  stellt  sich  unter  87  Zwiümgsgeburteu  Folgendes 
heraus : 

Zwei  Knaben  wurden  vereinigt  geboren  28  Mai» 

„    Mädchen    „        „         „     17  * 
Em  Knabe  nnd  ein  MSdchea  «..48,, 

'BT  Mal. 

Ein  gleiches  Verhältrii&s,  nur  in)  grösseren  Maassstabe,  Ümlei 
sich  bei  Hojfmann  (Preuss.  med.  Vereinszeitg.,  1841,  Nr. 
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Uater  6381  ZwiUiiigsgdbiiiten  des  Jalm  mß  'm  MeiUMn 
kamen  vor:  ... 

Zwei  KnilrtD  weinigt  .   .  .2\9ß  Mal, 

„    Mädchen     ^    .    .    .1931  „ 
Ein  Knabe  imü  em  Mädchen  2294  „ 

6381  MaL 

im  GäoMm  wtirden  «Mar  178  Z^Uk^sdiindern  9^  Kkialieii 
md  77  MÜolwn  gebogen.  Ke  zuei  Mdenden  sind  jone,  dare» 
Gesichlpchl  iiichl  bpslimiiU  werden  konnter.   S.  Nr.  15  u.  31. 

linier  den  54  zulefzt  angeführten  Zwiilingsp'hurlen  war 
der  MuUerkttchtiii  31  Mai  gemeinschaftlich  uad  23  Mal  getreanf« 

Ueberblielten  wir  endlieh  die  Zwischenrftmne  der  natArlich 
verlaufenden  ZwiUingsgebnrtent  d.  fa.  deijeoigen,  welebe  gSnilicb 
der  iSaliir  ohne  den  niindrstcn  (»perativen  EingrifT  auf  das 
Kind  überlassen  wurden,  wozu  uns  im  Ganzen  46  zu  Gebote 
stehen,  so  ist  das  VerhäitBiss  folgendes: 

Nach  der  Gehurt  des  ersten  Kindes  erfolgte  die  des  sweHeo: 
tnneilialli  10  Minalen  11  MaT, 

'  •     16     „     10  „ 

»     80     „      9  « 

46      „      8  ^  . 

•  Madi  einer  Stunde  .7  » 

»  1%  Standen  .  3  n 

»»2  •   1  „ 

«  w  »Ii» 

n    5%        »         *     1  n 

46  Mal 

In  einem  Falle,  Mo.  56,  erfolgte  freittob  die  Gehurt  öao 
iweüeu  Kindes  85  Stunden  nedi  der  des  ersten;  doch  ward 

hier  das  erste  Kind,  welches  sich  in  einer  Steisslage  dar- 
i;esli-Iit  hatte,  mittels  Instiumente  zu  Tage  getordert;  daher 
haben  wir  in  obiger  Tabelle,  diese  Zwiilingsgehurt  aus« 
gcscUosseu«  flach  einer  Tabelle,  welche  ßeamtmm  m  mam 
LeMude  tiber  98  ZwOUngsgeburten  niilgetbeilt,  ergab  sieli 
der  Zwischenraum  folgeudcrmaassen: 

21  Mal  .  *  10  Minuten, 

41   „    .   .  15  „ 

24  „    ,  ,80  „ 
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UelMrtrag  86  M 

9   „    .  .   1  SCande, 


98  Mai, 

80  dass  danach  beiläufig  eine  Viertelstunde  als  der  ZeilramD 
betradiiel  werdta  kano,  f^ininii  wddier  die  Gtbrnti  d«t  iweiteD 
KindM  in  der  Regel  erfolgt   Ak  ulKiie  Ausnihiiie  uMmm 

al»o  die  Fälle  da,  wie  sich  auch  aus  unserer  Tabelle  ergiebt, 
in  welchpn  Has  zweite  Kmd  erst  mehrere  Stunden  oder  ear 
Tage  nach  der  Ausficlieidimg  dea  eratea  lündca  ^oreu  wird. 


XXXL 

ADgeborem  KnochanhrUohigkeit  bei  einem 
neugeboireiieii  Snde* 

Ton 

Dr.  dclmidt  in  Uti^tig. 

(Mit  einer  Tafel  Abbildungen,  Fig.  1—5.) 

* 

Ti  au  3.,  44  Jiilii  e,  s^it  IV2  Jahren  verheirathel ,  fühlte 
am  5.  Mai  d.  J.  Mittags  die  ersten  Wehen  und  verlur  das 
Waaser  Nachniiltaga  5  Uhr.  1>n  die  Hebanune  nicht  den  Kopf 
forliegend  fand,  wurde  ich  7  Uhr  Abends  gcrttfen.  Die  ioiiere 
Untersuchung  ergab  bei  Zweiüialergross  erweitertem  Mutter* 
munde  als  vorliegenden  Kindestheil  das  redite  Knie;  der  Fuss 
war  üher  die  $chambeinvcr!)indung  hinauf  geschlagen  und  hier 
hakenlürmig  festgehalten.  Dadurch,  dass  ich  den  Unteracheokel 
is*»  Becken  heruntorgleiten  liesa,  ging  die  Geburt  normal 
irailer  und  ohne  «He  Hdlfe  miter  kfflftigeii  Wcten  km  der 
Schenke],  Steistf,  Rumpf,  die  Anne  mr  Gcbivt  Daa  Kind 
bewegte  sich  während  der  Geburt  Nur  der  Kopf  stockte, 
kam  aber  sogleich  aut  den  gewohnten  Handgriff  des  in  den 
Mund  des  Kindes  eingebraehlen  Fingers.  */^S  Uhr  war  die 
Geburt  beendet,  die  Placenta  folgte  sogUdi.  DaaKind  aUiniiU, 
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wenn  auch  mühsam  und  langsam,  kam  auf  wiederholtes  Bfirsten 

lu  emem  matten  Schreieo,  starb  aber  naoh  IV«  StHMto 

•Dter  attnaftüfeni  AnlMieii  tar  Atbembewegwig;  Mm 

irthmid  der  MiHrt,  ak  idi  nach  md  naeb  dte.  cniMi 

Kindestheilc  in  die  Hand  bekam,  war  mir  in  allen  Knochen 

ein  eigeiiüiümiiches  iviiisleru  und  Crepitirftn  aulgetalleu;  als 

dlii  Kind  geboren  war,  fand  ich,  dass  alle  Knochen  des 

KQipm,  dnr  EitreikutälMi,  dM  RnmpiB»  mid  des  KepÜM  und 

GMohto  eptpilirlen,  dait  die  Knoehen  ao  swei  Ina  dral  Slalan 

Vülliiländi^  zerbrochon  waren  und  unter  den  verschiedensten 

Winkeln  gebogen  weiden  konnten.    Die  Kippen  iiihlten  sieb 

an,  wie  bei  Hauteaphysem;  die  davicula,  die  Kinnladen  gaben 

dem  Fidgerdmek  an  den  Tcrsebiedenaten  BkBea  irUehiig 

nach,  die  Sehädelknechen  ittUten  seh  an,  am  6 — 12  fltitokm 

bet»tebend,  wie  die  Schale  eines  zerbrochenen  Eies. 
* 

Die  gestattete  Seclion  ergab  ein  niitteigrosses  gut  ge> 
nfthrtea  Kind,  reichUcbes  FeUpebter,  mängen  Haarwucba. 
Im  Üntefleibb  atte  Organe  geavnd,  die  Lnngcn  anagadehnl 
aehwmnnien  in  groaaen  und  kkmen  Sttteken  auf  das  Waaaer 
gelegt,  das  Herz  gesund,  das  Foramen  ovale  n(i<h  olleii.  Im 
Gehirn  nichts  Abweichendes.  Die  Knochen  der  Extremitäten, 
Tersichtig  vdn  des  Utiskeln  ioapriparirt,  leigten  sieh  alle 
aaehrfadi  mi  hia  dMi  Mal  flradnwt  Ibeila  ftiaeh,  ohne 
CaOnaansschwitzung,  theils  mit  iieicher  CaDnmaaae  omgriMD, 
theil«  schon  wieder  unter  schiefem  Winkel  fest  verheilt.  Die 
Knochensubstanz  selbst  überall  so  weich  und  mürbe,  daea  ein 
heim  geringsten  Drack  mü  der  fland  oder  dem  Mmaer  ehn 
brach  und  dvrehbrach.  Die  Schftdelknochen  heüandan  ana 
sahlreidiett  kleineren  und  grftaaeren  Knochenfamellen,  die  anlnp 
sich  durch  Knocht  iiiijdsse  noch  ni<  hl  v»  j  luiiKlcn,  sondern  nur 
durch  eine  schräge,  der  Dura  mater  äbiiliclie  Üaut  zusanimen- 
hhigen.  Ein  in  der  gebnrtahuiflichf  n  Analall  heteaaenea  SeheM» 
bein  und  Schenkel  aeigen  dieabeaaerak  alle  Beaehimhengmrfiat 
Herr  Prof.  Cfr^dS  darum  so  frenndlicb  gewesen,  eine  AbhiMHig 
der  rr;ij>;]iate  zu  entwerfen.  Fig.  1  «teilt  den  linkca  Über-  uimI 
Untersciit'nkel  dar.  Etwas  obertiall)  der  Mitte  des  Ob^schenkela 
beAndel  sich  eine  Illere  Ihrnebalelb,  die  hereüa  an  den  firoeiH 
rtadm  CaUuamaaae  aoageadnrilat  hat  und  m  der  Yeriniang 
begrifta  lal,  der  ew€iilft  Bnieh  dee  Ohenebenkda,  aowie  dar 
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des  UntersdienkplB  sind  frisch,  erst  bei  der  Geburt  dos  Kindes 
entstanden.  Fig.  2  stellt  das  linke  SdieiteJbein  dar;  der 
Knochen  besteht  nicht  aus  einem,  sondero  aus  sehr  zahlreichen 
mtäma  Jätficken.  Die  beiden  grdssten  Stück«  sind  fHsdi 
leriMHicfaeB,  welche  Brflche  gleichfaOe  bei  der  Gebort  eal- 
gtanden  sein  müssen. 

Als  Ursnche  dieser  mangellniirii  Kiiocheiihildnng  ist  nirhls 
nachzuweisen;  die  Mutter  ist  eine  kleine,  aber  kräftige  gesunde 
Freu,  die  auclit  ausser  an  den  Masern,  nie  krank  gewesen 
sein  ivfU.  Die  Gebart  vertief  trots  des  Alters  von  44  lafareo 
rM  der  Eri^tgeburt  so  normal  und  leieht,  dsss  die  Pracinren 
durch  die  Gebarl  nicht  ontslnndrn  sein  können,  wenigsten« 
nur  einzelne,  auch  ünden  sicli  die  Fracturen  auf  Terschieden<M' 
Stufe  der  Heilang,  mehrere  so  weit,  dass  daraus  erkaml 
werden  kann,  dass  sie  vor  wenigstens  6 — 8  Wochen  Im. 
Molterieib  entstanden  sein  mOssen.  Der  Vater  Ist  kemgesnnd, 
etwa  B4  Jahic  alt.  Als  einziges  ätiologisches  Mmnent  wäre 
also  höchstens  das  zu  erwähnen,  dass  die  Frau  schon  44  Jahre 
alt  war,  also  der  Zeit  schon  nahe,  wo  die  Productivität  des 
ütems  dinkt,  der  Mann  aber  10  Jabre  jdnger,  84  Jahre  alt| 
anf  der  H6he  der  Prodactivitft  steht 

lieber  die  mikroskopische  Untersuchung  der  Knochen, 
Ton  Herrn  Prof.  E,  Wagner  freundlichst  übernommen,  giebt 
derselbe  folgenden  Bericht: 

Ick  eriueit  einzeine  kurze  Stücke  der  betreifenden  Knochen 
erst  nach  nundestens  acfatiagiger  Aufbewahrung  in  Wasser. 
Die  in  der  Abbildung  sichthnren  Theile  des  Schädelgcwölbes 
und  der  Unter<v\tremuät  kauien  mir  nur  in  getrocknetem  Zu- 
stande zu  Gesiebt. 

fiin  Stöck  eines  Knochens  des  Schädeigewöibes  isi  drei 
bis  Twr  Mal  dftmier  als  ein  Stftdt  Scheitelbein  eines  ^eich  allen 
geeonden  Kindes,  in  hohem  Grade  durchscheinend,  sehr  hadM 
und  sehr  bruchig.  Das  Permst  lelilt  daran  grösstentlieils ;  an 
einzelnen  Stellen,  wo  es  noch  vorhanden,  ist  es  normal  Die 
tasere  KnochenoberflSche  ist  vneben  tbeils  durch  firweiterimg 
der  der  Knochenoberfläche  parallelen  Geßsscaniklieii,  tbeils 
dnreh  sehr  sabirewbe,  gerade  oder  schiefe,  wie  mit  einer 
feinen  Nähnadel  g<^stochene  OefTnungen,  tbeils  durch  grössere, 
bis        im  Durchmesser  haltende,  meist  gruppenweise  bd- 
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tfainm«nliegende,  runde  oder  ovale,  scharf  begi^azte  Gruben, 
welche  zum  Tiieil  den  Knochen  pert'onren.  Eine  Dipioe  Ut 
mchl  sifiiiUMr.  Üie  innere  iüiftdHiPttlMrtticbe  zeigt  dieseläett 
YerMttnivgeii  wie  die  ftuiaire,  nur  k  gMMjsom.CMei 

SiDtt  Ueiile  StOekeboi  dar  Kmegege«!  <ln  01wr>*  mii 
llnlerschenkek  erscheiiien  vcrhältmssmhssig  wenig  kleiner  als 
iioriiial,  aber  ziemlich  leicht  und  so  brüchig,  dass  ein  leichter 
Druck  mit  dem  Fingernagel  zum  2fiührechen  genügt  Mm 
PenMt  derMlbeft  ist  nic^.  mä€lit,  Dcml  ahrtAhar.  M 
Inooliaiiriiide.jii  MvHr,  flitfigMi  elMMMi  hif  iiiiftwi  wia  <m 

der  Schädelknochen.  Die  spongiöse  Substanz  (beim  Herausnehmefi 
des  Knochens  \\  diu  scheinlicb  viel  lach  beschädigt)  ist  in  viele 
Ueina  Stucken,  slelleuweiBe  in  einen  diokea  Arei  zerfaUei% 
fmn  i^nuröthliahar  Favi»,  aalur  oMw^  iaigiaii».aai  ^mädiäu» 
Harkmiim  aohCbar..  Dia  VeitiiiduBf  daa  KnoolieM  mk  dan 
Knorpel«  sowie  letzterer  selbst  verhalten  sich  nuinial. 

Die  mikroskopische  Uutei'äuchuiig  wurde  so woiil  an  Flächen- 
und  Querschnitten,  als  an  (lenvligatt  fioidifen  vorgenommeai 
Mafifadau  idb  isur  glfloftMi  Prii|Htratp  vaB  dMi  f  InalHi^  KnooliiMi 
aiataa  iwaftfgigen  fiittdeB  pamaithf  balla.  Grtaata  teUMi 
waren  wegen  der  bedeutenden  Brüchigkrit  der  Knochen  nidit 
bensustelleit.  Einfühle  Präparate  wurden  mil  conc.  Salzsäure 
J^bandelt.  Die  Knochen  des  Miiiinlii  mmI  dap  £kü  yiliiaj 
«rgabaii  eis  giaichea  VariMkeiL 

yiwlciiit  ivar  dar  Maiigcl  dar  IwiiaeBlrhrflim  Awmt—ai 

der  Knochenlamellen  aufl'allend;  »uwulil  ietzUic  selbst,  als 
die  eiugeschalteteu  Knochenkörperchen  boten  nui*  stellenweise 
SfHiraa  dieser  Anordoiuig  d»r*  Dia  Iwcinngrtmdsubstan» 
aalbat  achm  öhngou  normal  m  aaio.  —  Daata  aahr  Vat»> 
flndernngan  zeigtai  di»  iMciMBlrfiyirBlw.  Um  Hangs  aalte 
absolut  viTmehrl  zu  sein.  Nur  wenige  waren  noriaal  gross, 
die  meisten  bis  uiu's  Doppelte  und  darüber  vergrösserL  Die 
yargril^aaniBg  hetni  jaor  den  Ktepaf,  bald  giaicfcaai% 
eina»  odar.  awai»  aaHap  aUa  Aaaliaftr  km  liMgaaBii  baM 
Um  &«ailMning  die  an  den  ajuMli  Endan  dar  Karger  MM- 
lieiieu  Auslaufer,  woduicb  je  nach  der  Erweiterung  schmale 
oder  weite  Cuuuuuuicationen  von  zwei  oder  mglireren  in  einer 
ftifhiiMg  üacaadBi  KiinfiiifMkfirnaff  hiin  JAmarB  amMMiwiaaMi 
larkte  odor  cjlfaidriaahe  HOUiiiigaii »  Stauda  Jubma  (Fi|;.8>» 
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Andere  Knochenkürpcr  waren  rundlich  oder  un regelmässig 
polygonal,  itUieres  besonders  dadurch,  dasft  nur  der  de« 
lUrper  «ngnoMMie  Tbeü  der  AuiÜtifer  erweitert  war«  — 
Von  den  «■  iMMteB  vergitaerlea  KnochenkOrpem  tadno  M 
■ttmälige  üebergänge  in  den  kkiaereo  und  gröiserai  nül 
blossem  Auge  si(  lilhai  en  Gruben.  LHe  Peripherie  derselben 
war  seilen  regelmässig,  soudcrn  zeigte  einzelne  oder  zablreichf 
▲nabiushUingen  von  unregebnüssig  batttkngdigtr,  halbotaler  da 
€eBUll,  welche  meh  dem  ftaeclm  lu  noeh  kioig  nonorf 
weite,  seilen  erweiterte  Avelliifer  aieeddcklen.  —  Gefisae 
fand  ich  in  diesen  Lücken  iiiemnls,  doch  enthielten  dieselben 
vvaiirscheinlicli  wenigstens  liieiiwcise  solche.  Ueherhaupt  war*»n 
die  Luekeii  am  h&ufigsteu  leer;  «eltoer  waren  sie  mir  m 
Centnun  wmd  scharf  begrenzt  leer  oder  dnrcfaeus  erfiäUt  BMt 
emer  dar  in  der  ^oagidsen  Knecliensnbstein  gleicheD  MassSi 
Die  Knochenkörperchen  waren  gleichfalls  am  hinfigsten  leer; 
bisweilen  aber  enÜMcliPn  sie  einen,  noch  häufiger  zwei  bis 
Miüm  kleine,  glänzende  kerne,  nie  einen  anderartigen  lidtalL 

Die  ILaochensubstam  der  spongitao  Theile  verhiell  sich 
wie  die  Binder  In  der  spon^iöeen  SobaUni  &nd  ekh  mm 
brinniehrotlie,  fettlose  Maeee«  iüeselhe  beeCaad  pua  grOealai 
Theii  aus  weichem,  fein  und  unregelmässig  faserigen  Binde- 
gewebe, in  welchem  spai^sauie  unentwiekelle  spindeüonnigt 
Zellen  und  xahlreiche  Kerne  lageni  Letztere  'WNren  V500 — Viae* 
Ureas,  nmd  oder  uaregelnitaig  eckig,  alme  Kemkirpcrcheo. 
Sie  lagoi  bald  eiaaebi  und  unregahnissig  lerslreat,  bald  iwci 
dicht  beieinander,  bald  zu  scclis  bis  acht  in  kleinen  lätighchen 
Haufen.  —  Üiebdbeii  iicblaniillieiJe  zeigten  die  grösseren  Liaken 
der  Eiiideiiäubstanz ;  attfiserdem  aber  noch  kleine  unre^ 
jBisaige  StAckoben  von  KaodbengraadBabsUais. 

Am  Periost  und  am  £i)ipbysenknQrpal  kaine  AnemaliBw 

Es  bietet  dieser  Fall  somit  ein  Beispiel  von  angeborner, 
nicht  syphilitischer  Atrophie  des  ganzen  Skelettes 
dar,  —  ein  iu  j(;der  Beziebimg  höchst  seltnes  Vorkonuneu. 

Als  Ursache  dieser  Almphie  lassen  «ich  mit  grMfr 
Bealhamiheal  Verftnderungen  der  Knaeheohl^rparehen 
ansehen.  Worin  diese  bestanden,  ist  nioht  ganz  sicher.  Hdchsl 
wahrscheinlifli  war  der  flüssige  iiihalt  derselben  vennilirt  ihm! 

ewe  VVudierung  der  berue  vorhanden  i  ieUki« 
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,  aägten  uii^geuds  eiaeu  IkiHCgang  in  EiterkurpcrdieiL  lüeiiiiü 
vcriNOMiMi  mr  am  IbummAemai  ^  BMriegewaiiMrflnn  ia 
der  vpoaifüam  KoiclMHBlMlHMi,  wcIbIm  Uiitm  Mttil  ^ 
ghicho  Yeränderung  wie  die  Riiidensiibstanz  darbot  OK  ausser- 
dem vom  Periost  und  von  den  Knochengeßssen  ein  älailicher 
Proeess  ausging,  war  uklii  sicher  211  aatiAiidon ,  jeikMih 

Um  Afliniioii  vtemhmdal  mk  ämmuttk  ma  dm  hUbtt 

liMcMebenen  in  wesentlichen  Punkten,  vor  AUero  von  der 

lilKichiüs  und  von  drr  ( isleuiualacx'  im  engeren  Sinne;  aber 
auch  von  der  gevöliiilidien  parencbyjnaLü&eu  Osüiis  (init  £iler* 

biUwig)«  B0wie  iQB  iäMi^s  (himmtkm  näm  ei  iragiBt 
km  ptsaradsaw  wird  afe  ab  chronitcbe  pareft«hyniaUse 

Ostitis  m  inzeichnen  sein. 

Als  Anaiugtta  zu  diesem  Falle  tlteile  ich  ( H^agim')  noeli 
den  fblgimiw  mit>  wckhor  kteiiieh  m  dtt  ehiraiiisf  hs>  IBislion 
det  teobilwsjpstids  wr  SaetiM  knn.  Dmelbe  Idalet  gleiek- 

aeitig  ▼ielfache  Aehnliehkeiten  mit  der  kürzlich  von  Virchuw 
beschriebenen  sog.  trocknen  Carieü  sy{jhiiiUsclien  Ursprungs  dar. 
Die  Mutter  des  Kindes  war  gesund  und  aceigte  keiaa  fitste 
▼on  Syphilis;  Aber  dea  Vatar  wifrda  niefala  bakanai 

FOafidaiwfialwDliidbss  Kind,  aaeirl  a«  4  iali  1809. 

Körper  entsprechend  dem  Alter  gross,  massig  ernährt. 
An  Mundwinkeln  und  Kitin  einzelne  ein-  bis  zweilinsengrosse 
Jknisien;  au  dar  Vorderflache  der  Oberschenkel  zahhachSy 

flBH^ttidfl^bBHV  nUMiUfilHI    Ivifall^KAlMl     MlblHMtt^H  tf^B^JlA.  Sl^HtW 

aana  TodtoDteka»  Kaloe  Slam. 

Haut  des  behaarten  Kopfes  normal.  Zu  beiden  Seiten  der 
Giabelia  an  der  Vdideiiläche  des  Stirnbeins  je  eine  unregel- 
massig  niadiishct  ^/V'  im  Durchmesser  halteoda»  stellenweise 
.V  liefe,  ataMeDtwisa  attmlüg  in  dia  Uamabaag  awfalai§miri 
Vartieftnf  des  KeodMna,  mit  waialMr  daa  Periost  dardi  aina 

rötldiche,  sulzigfcste  Masse  innig  zusammenhing.  Ihr  Grund 
hesUuid  theils  aus  derselben  Masse,  theiis  aus  sein*  kleinen 
bis  über  hosengrossen,  dümien,  rauhaa  odai*  Inn  dui'chlöchsfflaBt 
brOehigao,  anflaUig  blassen  KnaoheoisiDallsik  Aahaliito»  aar 
UaiiMa  Vsrlieftm^  lagen  aaf  4m  WiUprnihaaJsp  TMIen 
dei  Kuocheiiiuueuiläche.  lu  der  (jiugebun^  dieser  V  ertiduu^tüi 
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£iDden  sich  an  der  Ausseofläche  jederseits  iliiiliche.  nur  vier 
Mal  Ideiaere.  Der  ersterea  ao  («räase  mid  im  Uebrigeii  gleiche 
Virttoimgeii  bigoi  iM  iusserao  mtetMi  Raad  de«  r»;bt«8 
Sünibeiii»  vmi  in  der  UkUn  das  vordwm  Rmde»  des  äato 
<Mbeit0lb0iii8.  Anüser  ad  d#n  L'CEtinmton  9t«ieA  Im»  «eb 
das  PeriobL  überall  leicht  alt>^iehen,  zciiitf'  auch  sonst  kemr 
Abnormität  Die  äussere  Knochenoherlladie  des  Scbädeidaciies 
war  faii  überall,  besonders  an  den  Stimbeiiiaii  Und  in  der 
UiiigebMng  der  ficheitelMolher,:  nieaig  oder  §w  liete  ad  den 
bocbeiirlndm,  ndt  dner  sehr  dItaBepy  nrtfand«  kotebenuli, 
besonders  am  getrockneten  Präparat  deutlich  bervortr^euden 
Substanz  hedeckt.  Letztere  erschien  liberal!  wie  mit  feinen 
Nadeln  durobfttocAien;  aa  anderen  Sleileu  üsindeo  sich  grössere 
bis  last  Unsengrosse,  runde,  o^ale  oder  wtegelvisage,  sohaif 
begrenzte,  hier  und  da  confluürende  Lücken,  ausgefüllt  mk 
eiBur  röthlicben,  festsids^eu  Masse.  Die  der  Knoehenoberfläclie 
parallelen,  von  den  Tubera  aiis^liahinid^^n  Gefässrinnen  waren 
überaü  weiter,  steUenweise  hi&  leer  oder  mit  derselben 
Masse  erfiiUt.  —  An  der  Innenflicie  des  Sohädeidaobes  wam 
■die  Gruben  für  die  Hinmindnngeii  de»  ScMdelbeiaeo  atarit 
ausgeprägt;  etilere  selbsl  zeigte  dieadb«  Veidnderun^  in 
gerin^'enim  Grade,  ids  die  Aussenll  idie. 

Harte  iluuliaut  normal,  verhäitmssmässig  locker  mit  der 
Glastafel  zusammeahingend.  Weiche  Hirnhäute  massig  Uut- 
Utig,  öbngeos  nomäi«  in.  der  Smaidiitani  alls  leiiieMn 
eMleee  stark  injidrt;  din  Marksubilaas  ■  att«r  Stellen  jmIt 
oder  weniger  rosig  ^elarbt.  —  riiyiiiusdriise  Dorinal  gross, 
ziemlich  weich,  niässig  blulhaltig.  —  Lungen  und  Luftwege  etc. 
DoroiaL  Herz  blass,  weicher,  aonsl  necmal,  spätiicbe  Ge* 
fimiBel  enthaltend.  Leber  novmal  gress;,  etms  fester, 
Mntarm;  Acint  deutlich  geschieden.  Lebeneflan  durch  ftine 
Eiweiss-  und  Fettinoleküle  stark  getnibt.  («alle  spärlicli,  blass, 
dünn.  Milz  3"  lang,  weicher;  Malpighi  adui  Körper  stark 
ivergrüssert.  iXiereu  normal  Magen  und  Dünmlarn»,  sowie 
•MeaenteriaMriaen  wmaL  Itn  Dficbdanu-  «ahthciebe;  ^ark 
^gesdMraUenSv  netd»  nofifira  FuUümI,  aun  .IUI  ak  stark 
i^jidftar'fiin^bung«  .1  . 

Die  AfTection  des  Schad^lgew/ilbes  schien  mir  cuerst  mit 
>dei?  kürzlich  von  Vivckow  (Archiv  I.  path»  «Lnat.«  X\\ 
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aasfihriidi  bmMA&m  lOg«  GaricB  gyiihiiilki  lim 
»lindig  idesliidi  n  tein.    Madi  ergabeo  skli  hei  (kr 
mikroskopischen  Untersuchung  auch  einzelne  davon  abweichende 
Resultate,  welche  eine  ausführliche  Erortenuig  des  FaUes 
B&thig  machen.  ' 

Di«  Betraehung  mit  UoiBeoi  Aufe  «yib»  dm  «iiilfntiiniT 
inpei  vnndMeiie  IVocttie  alatduitliD:  «Im  NeobiUhaf  fmi 

Knochenmasse  in  Form  von  Osteophyt  an  der  äusseren,  in 
geringerem  Grade  an  der  inneren  Knochentafel,  sowie  zweitens 
eine  Airopliie  4efi  alten  lÜMMheos  iumI  wahrsdiekilich  auch 
daa  Osteopbyli.  # 

Das  wddK,  gmiraiMicb»  Getrabe,  wddMB  diegrtnmB 
und  kleineren  Knochenlücken  ausfüllte,  bestand  aus  gelass- 
arniem,  feinfaserigen  Bindegewebe  mit  sehr  zalili  eichen  Ueinen 
spindelförmigen  Zellen.  Jursteres  zeigte  an  den  meisten  StaUen 
Iwine  besondm  Anordnimg;  oaeli  don  knoelienr&nder«  tu 
iiiDgagen  km  sUUenweise  eine  den  eoneeDtriselitii 
Knochcnlamellen  gleiche  Lagerung  zum  Vurschein. 
Die  Zellen  lagen  an  vers(  liicdenen  Stellen  verschieden  reirhlicli 
beieinander.  Hier  und  da  waren  sie  ganz  von  feinen  Fellr 
kAmclMfl  «rflllttt.  An  andmn  Stellen  icigten  sie  doppdlt, 
iellMt  liUreielie  Kerne»  aadiAlk  T«in  einer  deutfiefaen  Menbtwi; 
letztere  fehlte  häufiger,  so  dass  die  Kenihaufen  in  einer  fein- 
faserigen Grunüsubslanz  eingebeltet  erschienen.  Mit  def 
Peripherie  der  feinen  Knooheoblüttchen  hing  das  weiche  Gewehe 
flberaU  sehr  fest  weanmien;  aucsli  des  in  den  kleinsten  LMien 
beindliehe  Ung  dem  KaocImii  fesi  an  nnd  2e%te  luinen 
weiteren  Zusammenhang  mit  dem  Periost 

Bei  der  Zerfaserung  des  weichen  G<'\vebes  (ior  grösseren 
Lücken  kamen  noch  weüei'e  Gaukle  vor,  we  iche  den  sogenannten 
PleefMs  k  phiäeuri  nojnni  gieben  (s.  Fig.  6).  Dieselhtn 
ieigtesttePd>ergingeyonyeigrtieierten»wsikern%^ 
körperchen  mit  nicht  oder  wenig  erweiterten  Ausläufern  zu 
den  abgebildeten  K<jnuiii.  Letzter«'  waren  bis  ^/j^"  g'J*«^>ss, 
platlkugelig,  ^iteu  von  rundücher  Gestell,  meist  gaoi  un- 
Mgelaiseig  eckig  mit  mehreren,  kfirseven  oder  Jingsren, 
nwiet  Ml  nnfstonden  and  spili  endigenden  Auslhrfem.  Sie 
hatten  eine  deutliche  Zellmembran,  einen  hellen  Inhalt  und 
seitr  zaiüreiche,  uoregelmässig  verüifiite,  auttelgrosse ,  ruuiie 
'    HffMlntbr.  f.O«lmrtilb  m.  B4,X1V.  Hft.«.  S3 
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oder  ovale  Kerne  mit  Remkörpercbeo;  nur  selten  lagen  die 
Kerne  auch  io  den  Auslaiifm.  Diese  vielkemigeD  ZeUn 
lagen  tbeüs  an  der  Peripherie  der  weicbeo  Masse,  sunichst 
dem  Knochen,  meist  umgeben  von  den  eoncentrisch  gelagerlin 
Bindcgewi*l>sf9Sf»rn ;  Iheils  lagen  sie  im  liaiule  dci-  dir  Lücken 
ausfüllenden  Kiioclienblättciien,  halb  von  Knochen,  halb  von 
Bindegewebe  umgeben;  tfaeils  endlich  lagen  sie  mitten  in  diesen 
KnochenblAltcben  selbst,  aus  denen  sie  aber  leicht  herausfielen. 

Die  letztgenannten  Knechenbltttchen  ndmUch  leigten  baU 
nur  in  der  Peripherie,  bald  aber  durchaus  sehr  zahlreiche,  grosse, 
meist  ovale,  zum  Thei!  obi^ew  Pla((|ues  an  Gestalt  gleiche, 
durch  spärliche  Knocbensubstaaz  getrennte  Lücken,  wie  die- 
selben hei  Caries  etc.  Torkommen  nnd  Ton  Eokäanthff 
For$Ur,  Virchaw,  BiUrolk  etc.  abgebildet  sind.  Ferner 
fanden  sich  in  diesen  BUticben  die  meisten  Knochenkorp erchcn 
um  s  Doppelte  tmd  mehr  vergrössert,  von  runder,  rundlidier, 
unregehnässig  rechteckiger  und  polygonaler  Gestalt;  ihre  Aus- 
Isnfer  wen  bald  in  ihrer  gansen  Länge,  bald  nar  snnftchit 
dem  ZeUkörper  stark  erweiterL  Den  Inhalt  jener  bfidcten 
bald  mehrere  Kerne  innerbalh  einer  undeutlicben  Zelle,  bald 
zahlreiche  Feltmolecüle.  —  Nur  stellenweise  war  das  Knochen- 
gewebe dieser  Biiittrlien  ganz  normal.  —  Endlich  fanden  sich 
in  einzebien  Stellen  der  Blättchen  grössere,  meist  runde  und 
Vvaie  Aäume,  welcbe  bald  fiherall  Kerne  in  einer  homogenen 
Gnindsubstans  enthielten,  bald  in  der  Peripberie  ans  spindel» 
förmigen  Zellen  der  obigen  BeschafTenbeit  mit  spärlichem 
faserigen  Bindegewi'lie  oder*  ohne  solches  bestanden. 

lü  dem  üsleophyt  lagen  xabireiche  meist  runde  Lücken, 
wekhe  zum  Theä  die  Ani&nge  von  GanAlen  bildeten,  die  sich 
weiter  im  Knochen  und  seiner  Oberfläche  fast  parallel  fort- 
setzten. In  ihrer  Mitte  war  dann  ein  deutliches  GefSss  siebtbar, 
unigel)(  II  von  meist  gleich  breiten  Lagen  spindeUöiiiiiger  Zellen 
ohne  oder  mit  Bindegewehe.  Die  übrigen  Lücken  waren  meist 
rund,  zum  Theil  oval,  hiscuitförmig,  merenförmig  etc.  Sie 
waren  tbeils  mit  derselben  Substanz,  theils  mit  zaUraidünt 
mittelgrossen,  runden  Kernen  erfliDt:  erstere  war  meist  der 
Knochenlucke  genau  eoncentrisch  geschichtet.  Der  Rand  der 
Lücke  war  bald  regelmässig,  hald -zeigte  er  kleine  AushuchUmgtMi, 
?on  denen  in's  Knochengewebe  noch  Ausläufer  zu  sehen  waren: 
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Knofhcnkörperchrn,  deren  Höhle  sich  hcira  Verschwiikb  n  der 
kiiocbengruHdsubstatu  in  die  Lücke  öffmte  (Fig.  4j.  Die^e 
Körperchoi  wtHkU  warea  hiid  nonoal  gras,  iiald  grtoer;  «<mi 
iluM  Aodiiifen  «mn  die  nflkteo  imrin«!,  onr  einer  oto 
einige  warai  blvfig  sCarii  erweitert  Dr  Inlialt  kam  «ir  mUm 
zum  Vorschein  uiui  zeigte  dann  mehrere  kleine  runde  kcme.  — « 
Diese  Veränderung  fand  sich  sowoid  im  eigentlichen  Osteophyt, 
welches  mm  grdMkn  Tiieil  diese  Beschaffenheit  hette,  alt 
«noh  in  der  nrsprftng^facn  Inocbenanbetani  Uber  Sldlen» 
wo  dai'  Oeteophyt  keine  derartige  Affedion  leigte,  eowie  m 
Knorhenslellen,  wo  das  Periost  normal  war,  das  Osteophyt 
lehite.  Uehrigeus  lag  an  den  mei:>leu  Stelku  zwitichen  Usteophyt 
und  Oberfläche  des  alten  KnocfaeBS  eine  dorcbschoittlich 
dicke«  gelkaahiltige  Sehieht  ans  Binde^Miehe,  Ibdieh  dem 
der  liefen  Perioetlagen. 

Wie  in  Virchow's  Fällen  von  sog.  (^ai  ies  sicca  fand  sich 
eine  Aflection  der  Schädelknochen,  wahrscheinlich  syphilitiscitea 
Ur^^nrngt,  an  der  Ausesa-  nnd  loneniläcbe,  ohne  alle  £iier- 
bflitmi^  eteb.  eine  KnuiiiiBii^*''**"^»  nnJ  «ine  AiWhinnff  nwr 
KnodMonaaee. 

Aher  in  meinem  Falle  fanden  doch  zahlreiche  Abweichungen 
von  Virchow's  Beschreibung  statt  Zuerst  war  die  Rarefaction 
wahrscheinlich  nicht  allein  von  den  Gefilaacanftlen  aoageganges. 
Sie  fhnd  sich  fiefanehr  aoeh  an  Stellen,  welche  davon  entfenü 
lagen.  Dass  sie  lanSdut  den  GefSssen  nnd  an  der  Rnoclien» 
oberfliu  lif  am  häufigsten,  vielleicht  au(  Ii  am  stärksten  sich  . 
fand«  erscliemt  aus  der  x\ühe  des  Ernähiungstnaterials  and 
der  Hesorptionswege  leicht  erkUrhch.  Aii  den  Ueineren  und 
kleinsten,  mit  weichem  Gewebe  erflUlten  KnochenvertiefangeD 
war  das  Periost  ganz  normal,  nur  an  den  grSsstea  hing  es 
mit  der  Ansfülhmusniasse  fester  zusammen. 

Vielmehr  scliien  unr  aucli  in  diesem  Falle  die  Knochen- 
atrophie von  den  Enochenkdrpercben  ausgegangen  zu  sein, 
wof^  die  Vergritosflnuig  derseibeD  md  ihier  AwlM»y  ihre 
Anfttiung  mit  •Kernen  ete.  spriobt  Der  ?ergrfleserong  ent»- 
sprerhend  schwand  die  KnochengruihlsubsUm-t  aul  ganz  un- 
merkliche Weise  in  allen  liiren  Theiieu.  Nur  an  einzelnen 
SieUen  blieb  ihre  organische  Grundlage  znröok  in  Gestalt 
ooneeatriacher  Fasern,  woM  die  ängfleoUessenen  Knodien«- 
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kdrperchen  zu  Biadegeweb«k&|)ei:chen  wurden  und  gans 
gebwunden  zu  sein  schienen.   Von  diesen  spindettormigen 

Zellen  ging  dann  eine  NeabiMung  von  Kernen  und  walr- 
scheinlich  auch  von  teiiilaserigeui  Biadcgeweixi  aus,  welches 
altmälig  die  Lücke  ausfällte. 

Innerbaih  desselben  Bindegewebes  sowie  des  am  meisleii 
verSnderten  Knochengewebes  fanden  sich  ausserdem  stellen- 
weise auch  noch  vidkemige  Zellen  mit  AnslSufem,  sogenannte 
Piucques  ä  |>lusieurs  noyauiL.  Ein  Gleiches  iial  Förster 
einmal  hei  Carics  ai  der  Mitte  eines  Fusswurzelkiiocheus 
beobaeblet  (AU.  d.  micr.  path.  Anat.,  XXXIV,  4).  Auch  kb 
konnte  die  Entstehung  dieser  K&^Mr  aus  KnochenaelleD  sicher 
beobachten. 

Knochengevveheucubildiini;  kam  nur  an  den  Oherflächen 
vor;  im  Innern  und  nomentlich  in  der  Umgehung  der  grosseu 
Vertiefungen  felille  sie  ganz.  Das  neugebüdete  Knochengewebe 
verfiel  derselbeu  Atrophie  wie  das  alte. 

Ein  weiterer  Fall  von  angebomer  Syphilis  bei  eineoi 
dreiwöclientliehen  Kinde  zeigte  verschiedene  Aflectionen  der 
Haut  (IJlasen,  Pusteln,  Krusten)  und  die  Virchow^che  Carieb 
sicca  an  der  lonenflädie  beider  Stiml>eine. 


xxxu. 

Perfoiation  der  Tuba  bei  einer  SchwangereiL 
Peritomtin,  Tod.  Kainenoimitt 

Prof.  E.  Wagner  in  Leipzig. 
(Hiena  Figar  S  der  Abbildimgen.) 

Die  dijihrige,  grosse,  fette,  m  guten  Verhiltnissen  lebende 

Frau,  Mutter  von  vier  Kindern,  erkrankte  am  3.  August  Nach- 
mittags ohne  bekannte  Urdacbe  an  einer  wenig  schmerzlialleii 
Allection  des  Unterleibes.  Unter  nur  geringei  Steigerung  dieser 
trat  am  4.  Morgens  nach  kurzer  Agonie  der  Tod  ein.  —  Der 
alsbald  danach  durch  Herrn  Prof.  Credi  gemachte  Kaise^ 
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•dunU  f&rderle  ZwüttngslÜDiler  f«Ni  fm§Mar  aebtnoiMlIMim 
Alter  und  seit  wenigen  Tagen  abgeitorim»  mr  WeH. 

Seetion  am  4.  August  1859,  10  L  p.  m.  (Temperator 

im  Schatten  24^  R.) 

Körper  gross,  gut  genährt  Haut  bleich,  mit  gelblichem 
Anflug.  Unterhautzellgewehe  sehr  fettreicb,  in  der  Nabel-* 
gegend  2"  dick.  Geringe  Todtenstarre.  Sparsame  bksae 
Todteofledce. 

Schädel-  und  Halsorgane  nicht  eröMiet 

Lungen  nirgends  angeheftet;  Pleura  normal.  Gewebe  jener 
blutarm,  stark  ödematös;  stellenweise  cadaveröses  £iDpbyseni. 
firondiien  und  grfibere  Aeste  der  Longenarterie  normal.  — 
Herzbeutel  normal.  Hera  in  allen  Darcfaroeaoem  um  die  RilAe 
grösser;  nur  reohterseits  sparsame  dunkle  weiche  Gerinnsel. 
Hcrzhölden  normal  weit  Linker  Ventrikel  last  dui  iu  Ii  dicker; 
sein  Fleisch  grauroth,  mürber;  Aorteozipfiel  der  Mitralis  etwas 
ftrdickt  und  verkdrat-,  dbnge  Jüappen  und  groaae  Getee 
normal.  Die  Carotklett  und  Cüruralarierien  auflillig  klein  und 
dOnnwandig. 

Bauchhölde  im  Bcckenrnum  c.  6^  blassrothe,  fleischwasser- 
ähnhchc  Flüssigkeit  enthaltend.  An  der  N  order-  und  Hintertläche 
des  Uterus  einxelne  sehr  dünne  fadige  gelbgraue  mürbe  Ge- 
rinnsel; (hm  adche  dickere  in  der  Umgebung  des  Unken, 
forxugsweiae  aber  des  recbten  Orarium  und  der  rechten  Tuba. 
Das  übrige  Peritonäum  vollständig  normal.  Grosses  Netz, 
Mesenterium,  Ni^renlager  und  suhseröses  Bindegewehe  des 
Beckens  sehr  fettreich.  Das  Fett  war  gelb,  grobiiörnig.  An 
der  Oberfläche  dieser  Theile  lagen  zahlreiche,  %'-2'"  im 
Durcbmeaser  baltf>nde,  runde,  bis  dicke,  ?om  Fettgewebe 
scharf  getrennte,  grauweisse,  trockne  Flecken:  Ausscheidung 
von  Margarinkrystailen  m  den  Fettzellen  (s.  KöUtker,  Handb. 
d.  Gewehel.,  4.  AuH.,  Fig.  52,  b,),  —  Leber  normal  grosi^, 
sehr  bleich.  Durchschnitt  grauwelss,  wekh;  Acini  deutUch 
geschieden,  nur  in  der  Mitte  ein  Blutpflnktcbeo  enthallend. 
Die  mikroskopiscbe  Untersuchung  erwies  ausser  hfiehster  Anämie 
keine  weitere  Abnormität  —  Gi»il<'rd)lase  etwas  kleiner  imd 
dickwandiger.  In  ihrer  Höhle  spärliche  geibgi'üne,  etwas 
schleimige  Galle  und  c  60,  1 — d'^  im  Durchmesser  haltende, 
polygonale,  capergrAne,  glatte,  auf  dem  Bruch  vieirach  ge- 
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•cMflhle  Slririo«  J)iieto  clMModiiu  M.  •  1)is  Knd^^ 

in  dessen  ümgebiiaf  stark  Verdickt  und  etwas  weMnL  — 

Milz  7"  lang,  normal  lucil  und  dick:  Gewebe  braunroth, 
etwas  mürber,  blutarm;  Mal^ighibclm  Körper  etwas  grösser.  — 
Magen,  Darm  und  Mesenterialdhlsen  normal.  —  Nieren  klein, 
etwas  weioher,  blttCarm.  Hamfalaae  nomaL  *  Ehenae 
SeekengeAsse. 

Uterus  über  7"  lang,  verlialUiissmässig  breit  und  dick. 
Sein  Fleisch  im  Fundus  nahe  2'\  nach  unten  2  —  4'"  dick, 
schlalT,  blutarm,  sonst  normal.  —  Auf  da-  Lmüntläcbe  eiuzeloc 
tkisehe  Blutgerinnsel,  zum  Thdl  fest  ankkä>ead.  —  in  der 
rechten,  nirgends  adfahirenden  oder  gekmckten  Tuba,  1*  toi 
den  Fransen  entfernt,  an  der  Hinterfiiche,  fand  sich  das  m 
Fig.  6  abgebildete  Loch  a,  welches  wegen  i^ciner  zolligeo 
Umgebung  anfangs  i&r  m  zweites  Ostium  abdominale  geiiait«« 
wurde.  Dassdbe  war  von  beistehender  Gestalt  und  Gruase, 
aeharf  begrenit  Die  nfiehste  Umgebung  desselbeD  war  u  dar 
Breite  von  Vs  1  nnrejffehnfissig  kurz  cottig;  an  swei  Stellen 
fanden  sich  liiii^'pre  zottige,  iilassrotlie  Massen  (c,  c).  Die 
Hohle  der  Tuba  war  vullkommeii  durchgängig,  eulhieil  eine 
spärliche  schleimigeitrige  Flüssigkeit  Die  Innenfläche  der 
Tuba  ToUsttadig  normal.  Dem  Loch  entsprechend  war  die 
Sehlelndiaat  etwas  nach  aussen  gestülpt,  dem  Rande  des  Loches 
fest  anhaftend.  (Das  Epithel  der  Tuha  ilhcrail  normal  erhalte«; 
dasselbe  fehlte  circa  i  j"gJ»  in  (h*r  Peripherie  des  Luches. 
Die  Schleimbaut  war  diesen  Stellen  ents|n-echend  sehr  leicht 
fsserbar,  von  einzelnen  Fett-  und  reichlichen  fiiweissmolecölea 
durchsetzt;  in  dcmiben  Weise  verUeltett  sich  die  MusGularis, 
Serosa  und  einzelne  kleine  Arterien.  Die  Häute  an  anderen 
Stellen  der  Tuba  normal.)  —  Das  rechte  Ovar  lum  über  doppelt 
grösser,  an  seiner  \  ordertläche  nur  von  euier  düouea  Schicht 
Stroma  und  dem  Peritonaum  bedeckt,  ein  3*^  im  Durch» 
mesaer  haltendes,  bis  an  die  Peripherie  reichendes,  rundlich 
sackiges,  braonrothes  Gerfamsel  mit  dünner  gdblieber  Peripbene 
Serosa  dieser  Stelle  ganz  normal.  —  Linke  Tuba  ^mani 
Ovarium  normal;  erstere  ohne  accejisorisches  O&tium,  ktzieres 
ohne  Coi  pus  luteum. 

Bei  der  ersten  Untersuchung  scbieB  mr  das  beschriebeae 
Loch  in  der  rechten  Tuha  wegen  seiner  Lage,  Grtae,  Gestalt  elfr 
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ein  accessorisches  Tubarostium  i\i  bcin,  wie  solche  MmEichard^ 
iieuenlings  liurdi  Merkel  beschriebeo  worden  siimI  und  wie 
auch  icti  dieselben  webrm  Mate  ai»  NalMolMfuDd  von 
fiülM  M«.  £iiie  wiüflft  UiliffMiflliMtl  mü  bioweni  Auf» 
ihar,  iowie  mmmtiXUk  dar  milraalianiaalia  IMud  dar  Giwdba 
in  der  Umgebung  jenes  Ostiuius  wies  nach,  dass  man  hiervon 
absehen  müsse  und  dass  der  Fall  auch  mit  dem  kürzlich  von 
EoküoMi^  (Allg.  Wien.  mad.  Zl§;.,  1869,  No.  32)  geschildert 
VatkoMMii  niaiii  itaMiBalMMBL  WalviBhMdicä  tai  in  dif 
Tab»  ai«  VarachwinMiiipffooaM  alatt,  timlkfa  &m  ifiaiitaiiiB 

Geschwüren  gleicher  Beschaffenheit  im  Jejunum  und  an  anderen 
Darmstellen,  Wie  weil  die  Bildung  des  Corpus  luteum  in  dem 
Omina  daraelben  Seite  Einfluss  darauf  balAe,  ist  vorläufig 
niahi  w  wlnrhiadai  Dar  Bafond  geUrt  jniiiirfalla  m  ito 
aatoaMlen;  ana  dar  LÜiratar  «nria  mk  kma  timialier  Fall 

« 

bekannt.  —  Dass  die  Peritonitis  Folge  der  Tubarptiidi  atioa 
wdi%  ist  klar.  Dass  jene  trotz  ihrer  genügen  Ausbreitung 
den  Tod  mr  Folge  hatte,  i^aaiiinfig  nicht  weiter  eriüirüel^ 
afei^eiah  Fllla  diaaar  Art  «mde  M  dar  Farilonitta  ncH 
aalftan  aiod^ 


•  XXXÜL 

Beschreibang  einer  DünndarmBcheidenfistel  bei 
gleichseitiger  Blaeenseheldeiiflitel  mit  epilaiti- 
flcben  Bemerkungen  über  die  Dünndann- 

Dr.  Gaetav  &immä  m  Dannata«^ 

Die  B7jährig<n  Frau  Euhts  aus  Aschbach,  Kreises  Dieburg 
In  Gffeaahenciglhuni  Uaaaan,  batle  in  Jahre  1850  (m  ihran 
00.  Jahre)  «um  eralan  Mala  und  iwar  auf  gana  nonnale  Weiaa 

gcburcu.  Drei  Jahre  später  erhielt  sie  ihr  zweites  Kind. 
Diese  zweite  Geburl  wai*  aber  sehr  sciivu«  i  ig  an«!  i.tu^dauernd 
«ad  rnnimta  nut  dar  Zange  vollendet  werdeu.    In  Folge  der- 

aaftao  enüdand  ata  umviUkürtidMr  ürinabflnaa.  Dar  Urin  Aaaa 
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im  Stehen  and  bei  stärkeren  Bewegungen  stete  unwtHkArüdi 

und  nur  im  SiUeii  und  theilweise  im  Lieg»^'!!  knnnie 
surückgebalten  werden.  —  Die  MensiruatioB  war  zwei  Monaii 
■wh  dir  fiiedcfimnft  wiwitiiyiiidiil  md  fvfikiiiMig  gvkfaftNb 
Jadoeb  mr  seit  im  IkiiHkin  dir  limmiirhfiiiMftrtrl  (hmm 
halb  Tier  Jahren)  keine  neue  Schwangerschaft  eingetreten. 

Im  Ht  rbste  1857  t  oiiMilirte  mich  die  Frau  zum  ersten 
Maie.  Ich  fand  die  äusserea  ^»chamtlicik  und  die  Scheide  too 
Uno  beMist  und  db  mterea  aa  tMoi  Üeim  eimirt  mä 
wA  wndyiawtfcMi  WiMkumifM  iMitlil»   An  flchnisi* 

eingange  war  ein  fausigrosser  Divertikel  der  Mastdarni- 
s^heillt•ll\^  and ,  in  \vekh<*m  sich  die  Kothmassen  nicht  seften 
aiisaminelleit  und  der  Patientin  grosse  Schmerzen  bei  de/ 
StuhlflotieenHig  bereüetaD.  —  Zur  AfOMmg  der  Fistci  oataru 
anditft  kb  SeheMt  to  der  RMnolige  nH  Ri«er  «id 
Speculnm.  Aber  alle  Bemühungen  blieben  erfolglos.  Hatte 
ich  eine  gefärbte  I  ]ü^ölgkru  (Miicb  und  Wasser)  m  die  Blase 
eingespritzt,  so  zeigte  sich  diesf^'^lussigkek  allerdinp  in  d« 
SeMde  und  beim  EinMhm  im  ^ecuivi  adden  m  vm 
der  Unken  Seite  des  Vaginalgewfilbes  alNRiriaiMii,  aber  aiigimds 
konnte  ich  die  Oeflhimg  entdecken.  Ich  Hess  deshalb  die 
PalitiJliii  die  Kuk*]leiibogenIage  oder  vieimelü'  die  iiaudilagc 
mit  erhöhtem  Steisse  einnehmen  und  uAleraadrte  mit  dem 
TierblMterigeo  Specolum  jeden  Punkt  des  mdsrca  Vsginl- 
fewftlhes,  nackdeoi  ich  die  ttase  mil  Wkih  und  Winer  mh 

gefüllt  hatte.  Auf  diese  Weise  gelang  i's  mir,  die  Fistel  zu 
Jiiidea.  V^  ulii  *'iul  ich  nämlich  die  Spitze  des  Speculum  zwischen 
der  etwas  vergrössertcn  vorderen  Muttermundslippe  und  den 
Vaginaigewölfae  eiodrAekte  und  durch  Auabreitiiog  der  BlMtar 
des  Specuhim  erslere  von  letslmm  wegMigle,  sah  Ich 
tiefsten  Winkel  des  linken  Vaginalgewdlbes  tlie  Milch  in  fprnem 
Strahle  durch  «'ine  kleine  Oefliiung  spritzen.  Die  UeÜuuug 
lag  in  einer  vertieften,  strahlig  emgesogenen  Narbe,  welche 
m  den  Knochen  festgewadnen  und  durch  die  VegindperlisB 
verdeckt  war.  Äe  heiinte  ehoMoweiug  wie  dar  jAmtui  fti( 
verwachsene  Ulrrws  nach  unten  ge^cii  den  Scheidcneingaüg 
dislocirt  werden.  —  Bei  der  lUemheit  der  Fislei  boüle  ich 
die  Heilung  durch  Aetsung  so  enreiehea,  welche  um  so  mehr 
angeseigt  war«  als  die  schwierige  SuglBgüchkeil  eine  Malig» 
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Operation  ausserordentlich  erschweren  und  den  Erfolg  der- 
selben spbr  zweiMMI  amheii  nusste.  —  Mi  Itite  die 
FfBtd  in  ZwischenrtQiiUD  tod  4 — 6  Wochen  etwa  «cki  Mal 
um  iiMueiiMeni  onci  iwei  nn  mi  neu  OOTRuewn.  iTiua  jemr 
ÄcUuug  ging  die  I  l  iiii  wieder  nach  ilirem  nur  drei  Stunden 
▼on  Darmstadt  enUcrnton  Wohnorte  zurück.  —  Unter  dieser 
MuMdking  war  eine  bedenteode  Bessenng  des  Uebels  entr 
fltaiMkn.  liadi  jeder  Aelrang  koimle  der  Urin  4—5  Tage 
MMinnQli  iHUMMmIi  inrAcfcndbelleo  werden  ^wid  eodi  Meh 
Abfallen  des  Schorfes  war  der  Urinabfluss  um  Vieles  geringer 
«te  vor  den  Aetzungen  geworden. 

Die  letite  GantertBetkni  batle  leb  Ende  Mai  1858  vor- 
grauiMuan  md  iwar  batlo  Idi  daM  eine  flpilae  aoa  KaM 
canetiemn  benaiit  Drei  Wochen  darnach  atellte  aiefa  die  Wnü 
wieder  vor,  um  sich  einer  neuen  Aetzung  zu  unterziehen. 
Bei  der  Untersuchung  fand  ich  jedoch  die  Ränder  der  Fistel 
noch  wund,  weahalb  idi  die  Aetiong  verschob,  om  Mb 
aocmdare  Narbeoeontractfon  hi  8ire  volla  Whteamheii  tntcv 
m  laaaen.  Acht  Tage  aber  nach  dfeaeni  letttcn  Beanch» 
traten  ohne  vorhergehende  Krankheilssyniplonie  die  Er- 
scheinungen innerer  Darmeinklemmung  ein,  welche  fergebeaa 
aaü  Klyatieren  'nnd  AbfüraitUifai  aHar  Art  ra  beben  gesncht 
wurden.  Am  aeehaten  Ta^  eadM,  ala  dl»  Kiankhaila- 
orMMnungen  «n  ioloher  H6he  ffeattogen  waren,  daaa  der 

Tod  unvernieidlieli  schien,  entstand  spuiilMin  i"  Ihuthbrucli  dos 
eingekieniuiteu  Darmes  in  die  Sclieide.  Die  Kotbmassen  gingen 
dtirch  die  Scheide  ab,  das  £rbrecbenhörie  auf.  Aber  fhe  brandigt 
BnCiAndmig  der  Meide  hielt  noch  llngera  Zeit  an.  Caro^m 
ClewebalMaen  atieaaen  aicb  bs;  scharfer,  jauchiger,  sehr  fM- 
riechender Eitermisfluss  iiiit  Koffj  \iu<\  Lrii»  geiuisclaginphestündig 
durch  die  Scheide  ab  und  verursachte  durch  AnäUimg  aller 
Theie»  Aber  wcMe  er  flosa,  uialgtiBhe  Sohmfricn.  DocaUtni 
mit  hefligeia  Piebtr,  mit  einem  Pnlae  von  140  flcMfigen,  mit 
trockener,  braoner,  dichhelegter  Zunge  traten  auf;  die  FVaa 
magerte  bis  zum  Skelette  ab  und  wäbiciHi  zweier  Monate 
dachte  man  nicht  daran,  dass  sie  diese  furchtbaren  Leiden 
iheratehen  ktonte.  Doch  nach  dieaer  Zeit  beaaerte  akh  dar 
Inaiand  wieder»  Dia  Fieber  Hess  nacht  brandige  Zcntirmig 
begremte  akii  nnd  der  Decubitus  heilte.  Am  6.  Aognat  1858 
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«tr  difl  PMiealln  w»  wtit  grioriftigt,  itm  sm  aaoh  Dmtladl 

iu  die  „iJeilanstaii  für  i.hirurgii»cho  und  Ao^eukiauke'*  ^eLidclU 
worden  kunnte. 

lodea^en  war  der  ZuMod  d«r  Patieotin  bei  üver  Auf- 
aalMfee  imiMr  noch  an  äussmt  jammervoUar.  ßk  war  fldv 
bedeutead  abgemagert  fai  baiiiar  Laga  koanta  nv  «n  IVapfi» 
Ilrinea  zttrftckgehaltan  werden  und  gehr  ubeinecbende,  mit 

♦  baJbvordauten  Speisen  ^cmiscliic  Kotliniassen  gingen  unwiil- 
kui'iicli  durch  di«  Sclicid«*  ab.  Üic  äus^ieren  GescbiecblsUieite, 
die  AttamiQttdiiBg  und  dareo  Umgebung  waren  bia  Mxm 
Steisabeine  wund  und  luaaerat  acfamenhaft  Dabei  litt  dia 
Frau  an  Appetftkmgkeit  Sie  hatte  Abenda  Fiabarregungen. 
Nicht  selten,  besonders  nach  Genuss  von  schwerer  verdauiicUea 
Speihen,  enli«tandeu  iiellige  Schmerzen  im  Unterleibe  mit 
HAfflLeram  Fieber,  trockener  Zunge  u.  s.  w.  —  Bei  der  Unter- 
aucfaung  fonden  «cb  die  teaaerai  Ceachiechialhaiia  atark  nach 

>  kmen  gezogen  und  einige  dicke  Narbenatrtege  ?eriiefoii  nach 
oben.  Von  der  fräber  bestandenen  Rectocole  war  nicblü  mehr 
zu  sehen.  Die  Harnrölireiimündung  war  stark  nach  innen 
gaaBogen«  die  Scheide  verengt  und  durch  Nafbanmaaae  «tarier 
geworden.  Bailäufig  4  Gtm*  fom  Orifioium  uralbFae  enHanl 
kam  der  Finger  an  eme  ringftmiige  Strictnr  der  Sebeida« 

welche  so  en^e  war,  dass  man  nur  das  Nagelglied  des  kleiuea 
Fingers  cinbruigen  konnte.  Diese  Strictur  war  der  geniein- 
aohaftlicbe  Ausführungstgang  üär  äotb  und  Urin»  weiche  aus 
den  Ober  der  Striaur  gelegenen  und  dem  unterauchandea 
Fmger  unzugänglichen  Kotb-  und  Urinfiateln  abfioaaen,  Ikt 
Koth,  welcher  sich  dnrch  die  Scheide  entleerte,  war  ein  dünn- 
flüssiger, hellgelber,  lialin <ni«iüter  Speisebrei,  welcher  meist 
schon  einige  Stunden  nach  den  Mahlzeiten  abging.  Bei  der 
Un&eraudmng  dea  Maatdarraea  fühlte  ich  dalagen  harte  Eoth> 
ballen  und  auf  meine  Fragen  erzfiMte  mir  die  Friu,  daaa  «ie 
jeden  zweiten  Tag  solche  harte  Kotbmassen  dureh  den  Aller 
entleeren  inusste.  —  Rei  der  genauesten  Uul ersuchung  der 
Mastdaiinscheidenwand,  welche  ich  in  der  Weise  anslelltef 
dasa  ich  den  Finger  in  den  Maatdarm»  eine  Sonde  durch  die 
Sebeideaalnctur  nadi  oben  einbrachte»  Ibnd  ich  keine  ComnNh 
■ication  zwischen  Sehnde  und  Mastdarm  und  letateren,  so  weit 
der  Finger  reichte,  vua  noiuialer  Beschaffenheit. 
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in  Kfwi|Miig  der  «elmelleA  fioteleiumg  der  Kftthfielri 
»Mb  f €raii^gegu|eiieQ  ErtcbeuiiiiigiSD  aeoterllarMnUenMiyiig^ 
rmtr  dtfB  iunHü  di»  Scheide  otir  dttancr,  haibv«rdMilir 

Speisebrei  meist  schon  mehrere  Stundoii  nach  dem  Essen 
abging,  während  den  Masldarui  liarle  KothballtiU  ausiuliien, 
dit  auf  uonnaid  Webe  enüeert  wui  Heo,  dass  ich  endlich  bei 
der  gMMiMWten  UnjergoBhüng  der  MaetdariMeheideiiwattd  keine 
MaelduiiiBdieidenfistel  entdecken  konale^  koonte  ee  kaiui 
zweifelhafl  sein,  dass  ich  es  mit  einer  Dünndarmscheidenfistef 
zu  Üiui)  halle,  welche  nach  brandiger  Zerslöruug  der  Scheide 
au  der  firdiwr  aolion  beelaodeoeii  Blae8nacliflid«iifi«tei  binaii- 

^VMWHMW  W4H« 

Dorck  den  keatlMigen  unfreiwilligen  Kolk*«  and  Üri»- 

ahfluss  war  die  Fiau  sich  selbst  und  ilii'er  Umgebung  zum 
Ekel  uiid  Absciieu;  sie  bal  mich  unablabsig,  sie  zu  opeiireu 
imd  ate  von  ihren  Uekel  lu  befreien  oder  daaeelfae  wem^sUM 
lu  verbeaaem. 

Aekl  Wocken  naek  der  Anfkakme  ki  die  Hailanatatt  war 

der  Angemein/ii^Iand  der  Patientin  so  weit  gebessert,  dasd 
ich  e5  wagen  durlle,  zur  Aufsucliuiig  der  Kolb-  und  Urin» 
iateki  die  ringfteniige  Sckeidenstrictur  nach  awei  Seitea  hii 
aekr  ergiebig  an  erweiteni.  Ich  ikad  mm  die  Hilkie  Akcr 
der  Striolnr  dBKk  awei  dkike  Ovtrleioten,  waiche  aiQb  aia 
die  Muilenhüialslippen  hrraußstellten  tiiui  zu  beiden  Seiten 
mit  dem  oberen  Theile  der  Scheidt  iihinclur  vei  wachsen  waren, 
in  dr«  Abibeilitngen  getheilt.  Die  hiaUmle  Ablbettong  (daa 
watArte  kniere  Vagnal^ew^Mbe)«  aua  welcher  man  jetal  fana 
dendiefa  die  dOunen  Ketknaeaen  bcrforqudfen  adi,  (ikria 
gegen  den  Maatd.uiii  liin,  sie  starüi  ;il»er  nirgends  mit  dem- 
selben in  Vcrhiudunu.  iit  u  liie  man  den  Finger  selur  hoch  nach 
oben,  bis  gegen  das  Promontorium  ein,  so  konnte  man  ta 
köckaten  Punkte  dw  Höhle  auf  der  linken  fieite  en  adiaff* 
randiges  Leeh  Ahlen.  Dieaea  war  ao  groaa,  daaa  man  mil 
der  Fingersi)itze  durchdriiifjen  und  in  die  Höhle  des  Dnmi- 
darnis  gelangen  kuniiu.',  welcher  hier  durchbrochen  war  und 
durch  die  hintere  Höhle  mit  der  Scheide  in  Verbuiduof 
aland.  —  Die  zwcila  Aklbaihnig,  die  miUelalaf  war  die  Uterin» 
hiUe.  Die  MotlanmindalipfNni  waren  aeüfick  aut  der  SeheMaa- 
»iriclur  verwachsen  und  der  MuLieuutmd  so  erweitert,  dass 
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man  ohne  Mühe  das  Nagrlpüed  dos  Zoigcliii^'ers  einbringen 
konnte.  Auch  die  Uteruikbohie  schien  bei  der  Untersuchung 
erweitert  lu  sein.  Dar  Knopf  der  in  eingefilhrten  Mutter- 
MDde  konnte  Aber  der  Symphyse  durch  die  Bancfadeckcn 
geAUt  werden.  —  Die  dritte,  ▼orderete  Ahtfaeihing  endlich 
entsprach  dem  vorderen  Sch(  uipiigewölbe  und  luilte,  wie  die 
hinterste,  eine  bedeuleude  Tiete.  Als  ich  nach  seillicber 
Erweiterung  des  Einganges  dieser  Höhle  mit  dem  FuigBr 
eindringen  konnte,  fühlte  ich  den  höchsten  Punkt  des  Vaginal- 
gewölbes durchbrochen.  Die  Fingerspitze  gelangte  nach  oben 
direct  in  die  Uriiiblase  und  stiess  unmittelbar  mit  einem 
Katheter  zusammen,  welcher  gleiciizeitig  durch  die  HanirOitreu- 
mflndung  eingeführt  war.  Die  früher  bestandene,  sehr  kleine 
Wasenscheidenfistel,  weiche  ich  im  Zeitraiune  von  %  Jahren 
durch  Aetzen  zu  heilen  Teraucht  hatte,  hatte  sich  also  durch 
brandige  Zerstörung  der  Ülasenscheidenwaud  sehr  bedeutend 
vergrössert. 

Die  Untersuchung,  besonders  die  der  UrinbUse,  war 
äusserst  sdimerzhaft  Sie  wurde  jedodi  sehr  gut  wtrsgen. 
Die  Schmenen  verminderten  sich  bald  und  trotz  des  mehr- 
maligen ergiebigen  Einschneidens  der  breiten  Scheidenstrictur 
war  kein  Fieber  cuts landen. 

Durch  die  Untersuchung  hatte  sich  aber  herausgestellt, 
dass  an  einen  directen  Angriff  der  Koth-  und  Urinfislehi  Dicht 
gedacht  werden  konnte,  weil  sie  hei  sehr  enger,  rigider 
Scheide  in  betrftchtlicher  Höhe  ihren  Sitz  hatten  und  ihre 
l  iMgehung  mit  den  anliegenden  Tlu  iltu  fest  verwachsen  war. 
Die  (iuntiuenz  des  Rothes  und  Urines  konnte  deshalb  nur  auf 
die  Weise  erreicht  werden,  dass  die  Scheide  unterhalb  beider 
Fisteln  aber  oberhalb  der  Hamrührenmöndung  zur  OUiteratlon 
gebracht  Wörde.  Ueber  dieser  queren  ObUteration  mussten 
sieh  alsdaiin  der  obere  Theil  der  Scheide  nnd  die  Blase 
zum  Behälter  für  Kolb  und  Urin  werden,  welcher  seinen 
AusfOhruttgsgang  durch  die  willkörlicli  sdiliessende  Harn- 
röhre nach  aussen  gehabt  hfltte.  Oder  ich  konnte  auch 
eine  breite  Communication  zwischen  Scheide  und  Mastdarm, 
eine  grosse  Mastdarmsrheidenfistel  el.ibliren  nnd  dann  erst 
unterhalb  dersellirn  die  quere  Ohlileralion  der  Scheide  aus- 
föhren.   Der  Behälter  für  Koth  und  Urin  wurde  auf  diese 
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Weise  nach  dem  Gelingen  der  Operation  niriil  allein  in  der 
Hamruhre,  sondern  vorzugsweise  in  dem  AfU;r  einen  wiil- 
kürlich  schliessendeo  AusfCUumng^gang  gehabt  haben.  —  Zur 
Ausfiahrung  des  Jetsleren  Planes  entscUoss  ich  mich,  da  die 
Ilanir5hre  itt  enge  war,  um  dem  Koth  einen  gehörigen  Aus- 
g.ijig  ZU  i^f'slattf'ii  und  da  zu  befürchten  stand,  dass  der  Koth 
bei  längerem  Verweilen  in  dem  Scheidenbehä|^r  und  in  der 
Urinblase  zu  Steinbildung,  heftiger  Blasenretsung  u.  s.  w.  Ter- 
aidassuDg  geben  wQrde,  welche  Uebelstinde  bei  breiter 
Coinmamcation  zwischen  Mastdarm  und  Scheide  viel  weniger 
zu  Ueiürchten  waren.  —  Zur  Herstellung  der  Conununicaliuu 
zwischen  Mastdarm  und  Scheide  wollte  ich  nach  Casamayor*s 
Vorgang  (s.  unten)  eine  Dannscheere  mit  gebogenen  firaDchea 
imd  breiten,  plattenförmigen  Enden  benatzen,  deren  eine 
Brandie  durch  die  Aftermündung  in  den  Mastdarm,  die 
andere  in  die  Scheide  oberhalb  der  Strictur  zu  hegen  käme, 
beim  Zu>ammenschnnren  der  Griffe  mussle  das  zwischen  den 
plattenförmigen  Enden  liegende  Stück  der  Mastdarmscheiden- 
wand  durch  Druckbrand  verloren  geben  nnd  auf  diese  Weise 
eine  breite,  bleibende  Commnnication  entstehen. 

Sechs  Wochen  nach  der  vorhergehenden  Untennchung 
schnitt  ich  die  iiid(  ssrn  wieder  zusammengeheilte  Strictur  der 
Scheide  sehr  ergiebig  ein,  trennte  die  hintere  Muttermunds- 
lippe  von  ihren  Verwachsungen  los  und  stellte  so  eine  dem 
Finger  durchgängige  Oeffiinng  dar,  welche  in  den  Raum 
zwischen  Mastdarm  und  hintere  Uteniswand  führte.  Darauf 
biachte  ich  zur  Offenhaltung  und  wcilcitn  Vergrösserung  ein 
Stück  Prcs&schwamni  ein,  um  später  über  der  Strictur  die 
Gommununicalion  zwischen  Scheide  und  Mastdarm  herzu- 
stellen. —  Aber  schon  am  Abende  nach  dieser  nicht  sdimen* 
haften  und  wenig  eingreifenden  Operation  entstanden  heftige 
Schmerzen  im  Unterkihe,  welche  auch  dann  nicht  nachliessen, 
als  der  Pressschwamm  entfernt  wurde.  Der  Puls  stieg  zu 
130  Schlägen;  kalte  Schweisse,  braune  trockene  Zunge,  Delirien 
stellten  sich  ein  und  am  sechsten  Tage  machte  der  Tod  dem 
liciden  der  Patientin  ein  Ende. 

Die  Seclion  mes  als  Todesursache  weitverbreitete  Peri- 
tonitis nach.  Bei  der  Untersuchung  der  U*  ckeuorgane  fand 
Mcli,  das»  vielfach  durcheiuanderlaufeude  und  iiAch  alleu  Seiten 
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ÜB  tknmm  werwmhMne  DflnrnUriftdüingen  den  Raum  winBdm 

Maslilarm,  LUwis  tind  Scheide  bis  herunter  zur  oben  h<»- 
schrichcnen  ScUeidoisthctur  ausfüllten,  wf^iche  nur  4  Clin, 
vom  Oriidain  iirellinie  oitfcHrui  war*  Dm  UuMm  Vagioal- 
fiwiMbe  mr  warn  grteslea  Theüe  crntArL  Im  bficbsM 
IVhikd  wd  attf  der  lUen  Seile  der  dadoreb  gebfldelei 
üuiüe  fand  si^i  eine  durchlöcherte  DütnKl  tnnsciilitige.  Das 
Loeb  war  so  gross,  das&  man  mit  dfin  Nagelgiiede  des 
Wgnflnyri  eindriogeo  konate.  Ad  dar  Sieüa  der  Durc^ 
Itebmiig  hatte  ekie  Knickimg  dea  Damas  atatlgefimdeii» 
die  jedoch  lueht  ao  hedeatend  war,  daaa  dadaroh  dw  Paoaage 
auf^'phoben  gewesen  wäre.  Hierdui-di  «  rkl  irt  sich,  dass  dif 
Patientin  alle  zwei  Tage  regdmäsflige  äluliieuUeerung  durch 
den  MaHdami  hatte.  Die  SieUe,  an  weteher  der  Dorm  ck 
Loch  hatte,  war  etwa  4  Zoll  Tom  Uehcrgaoge  dea  DdoD- 
darmea  m  dm  Dtehdami  eotfiant  —  Aueh  das  fordere 
V.'ii,Mtiii!u<'\v(  Ibe  war  grösstenlheils  durch  Brand  v»'rlorcn  ge- 
gangen und  wenn  man  an  der  Tonlcren^  6eile  ties  üterui^  in 
die  Höbe  ging«  kam  man  mit  der  Fiogerapttio  direct  in  die 
UriDhIase.  Letam  war  eefar  waammeafpeachrampfl  mid  e«^ 
Mt  swei  phosphatiaehe,  lekht  wa  terhrdekehMle  Steine*  deren 
Kern  aus  Kolhkliuiipc  üen  bestand,  welche  aus  der  DüniRianii- 
aobeidenii&tel  in  die  ürinblase  gelangt  waren.  Der  ütortia 
war  fqryiitieii  ood  aeme  Höhle  »ebr  erweitert«  iür  war  aai 
Ptedua  mit  dem  Dfinodaime  daroh  alte  und  neoe  Adhlajoaeo 
viaiflieh  forwachaen.  —  Die  Sdiekie  beatand  eigentlicb  nr 
noch  in  Ueni  Sltu-Jvt*  voüi  Sebeideneingang  bis  zur  Scheiden- 
strictnr,  mit  w^  lriior  der  Muttennund  verwachsen  war.  Dia 
hfiher  griegenen  Theile  dar  Scheide  waren  zeralArli  —  Der 
Maatdarm  war  anvmriin  und  mit  harten  KothhaUen  gof&Ilt 

Epikritiscbe  Bemerkangeo. 

Die  Düundarn)scb(iidcnhäit;lu  sind  äniaerst  seilen  beohachtft 
und  in  der  Litertfmr  fand  ich  nur  twei  Fälle  in  JoherfB 
^TnU  dee  fletnlea  etc»«"  (Paria  1852»  ]i.  2S2)  angrlQhvt  Der 
obig««  Fall  bildet  somit  die  dritte  Beobachtang  «nd  «r  kt 

zu^lt  i(  ii  (Nt  einzige  unter  den  heschriebenen  P'älieu,  in  weldicm 
eine  DunniiarniseliPKiciitiätei  zugkicli  uuL  einer  Blaseuächeiden- 
iotei  beataod.  Durch  da«  Zusaromentreifen  beider  liehet  wurde 
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der  Zustand  der  Patientin  um  VIpIps  bejammf'rnf^wfrüier  ab 
bei  alleinigom  Beslfhen  einer  DriiindarmscbeideuikteL 

Die  beiden  von  JobeH  «ngefiUiileii  BeobMhtuiigsn  wnriieii 
fM  Bäw  und  Citf umAyvr  gemacht 

Rimfn  FaH  ist  irar  sehr  kurv  erwUbnt.  Dimr  berfihmCe 

Cbirurg  soll  einer  Fruu  wegen  einer  r)iwiiidanii>(  hridpiiiistel 
d^^n  Unterleib  geulluet,  den  durchbrocheoen  Düaudann  von 
der  Scbäde  io8gelö6t  und  mit  dem  Dtekdanm  vereinigt  haben. 
Sei  der  Seetfon  ftnd  aicfa,  daae  der  DAnndarm  anstatt  In  da» 
imtere  oder  Ailerende  dee  Colon,  in  das  obere  oder  Magenende 
desselben  ein^reffiin  (  worden  war.  Eine  einfrefretene  Pei  itonUis 
raflle  die  Patientin  weg,  be?or  die  Folgen  dieses  Iriibums 
hervortraien  (p.  241). 

Die  «weite  von  CuMmmyor  genaehte  Beobac^taag  betraf 
eine  Fkwn  von  48  Jahren,  welehe  bereite  seit  Wer  Jabren  an 
einem  in  die  Scheide  mundenden  widernatm  lii  lien  After  litt. 
Dieses  Uebel  war  dadurch  entstanden,  dass  bei  einer  schweren 
Geburt  das  hfotere  Vaginalgewdibe  Mfriaien  and  eine  Dönndam» 
aeMhige  bis  ran  Knie  voifeMfen  war.  Die  vergetUlene 
Seltlfnge  entiAodete  und  dflhete  sioli  nnd  gestattete  dem  Roth 
den  Durchgang.  In  der  Absicht,  den  Kidh  zu  zwingen,  seinen 
natürlichen  Weg  zu  geiieu,  unterband  die  Frau  selbst  die 
Darmeohlinge  ao  hoch  als  mdgHcb.  Daraof  ütt  sie  fonf 
Thge  faMMhntfa  an  den  Zeiehttt  innerer  DunwinkleoMmg, 
bis  sieh  am  eeebaten  Tage  die  'anteiiNimlene  Darmscblinge 
abgestossen  halle  und  die  Kothmassen  durch  diti  Dum- 
öflhung  nach  aussen  gelangen  kuuoteu.  Casamayor  iaiid  in 
der  Scheide,  etwa  einen  ZoH  vom  Btosenhaise  entfernt  eine 
bcMchtUehe  ¥erengenmg  imd  unmittelbar  untariialb  dieser 
Verengerung  naeh  Idnien  und  links  eine  runde  OeArong, 
dui  *  h  welche  niaii  mit  dem  Fintrer  eindringen  konnte  und 
durch  welche  die  Faeces  unwillkurlicii  abgingen.  Der  Jheii 
dee  DAnDdarms,  in  wekhen  die  Oetfnung  föbrte>  lag  dem 
Maatdanne  dicht  an,  aber  es  bestand  swiacben  bmden  keine 
CkinnnumcBtion,  wfe  fordrle  WassereinspntaangBn  in  dm 
Mastdarm  lehrten.  Denn  I  i  in  Ti  oplen  des  wannen  Wassers 
floss  aus  der  Scheide,  ob^^leich  4  Pfund  in  den  Mastdarm 
eingespritzt  waren.  Das  andere  Ende  der  abgebundenen 
DAnndarmschlinge  war  xu  einem  dünnen,  ffiblbaren  Strange 
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teracfaranipft.  Oer  Rotht  welcher  uniriHkflrUch  dmh  A 
Scheide  and  swar  meisl  1  --2  Stundee  mcfa  jeder  Maldscii 

abging,  war  dfinn  und  graugmniicb  von  Farbi*.  Neben  diesem 
uiiwillküilichtii  Kuiliabgaiige  trat  aber  in  Zwisrli«»nrSuinen  toii 
1  —  2  Monaten  eine  freiwillige  EnUoerung  vuu  liarteu  Ma&^en 
durch  den  Masldarm  ein,  wekbe  der  Aussage  der  PitfieolMi 
nach,  irie  xerkaute  mit  Eiweiss  ihenogene  Sflsaholiwonel 
«ufisaheD.  — ^ur  Operation  machte  eich  Ca9amayor  dea 
Plan,  eine  breite  Comnuiiiication  zwischen  Düiiiularm  iiml 
Mastdarm  oberhalb  der  (l  linimg  des  Dünndarmes  in  die 
Scheide  herzustellen  und  darauf  den  widematürlicheo  After  in 
der  Scheide  lu  echUessen.  —  Zur  Herstelhing  der  Coroninnicatiaa 
iwlschen  DAnndarm  und  Mastdami  gebrauchte  Caa<imayer 
eine  Darmscbeere  mit  gebogenen  Hj  anchen  und  plattenforniigen 
Enden.  Er  schob  die  eine  Ürauche  in  den  Mdsliiaro),  die 
andere  durch  die  Scheide  in  den  geöfiheteo  Dünndarm  uod 
schloss  die  Zange,  nachdem  er  die  plattenförmigen  £nd«n 
einen  Zoll  Aber  die  Oeflnung  In  das  Lumen  des  DfiondamMS 
eingebracht  hatte.  —  Die  Patientin  ertrug  die  Operation  oboe 
grosse  Beschwerde  und  als  am  &eclisU'u  Tagt*  die  Zange  enl- 
ferut  wurde,  war  über  der  Scbeidenöflimug  des  Düuudanues 
eine  breite  Gonununicalion  zwischen  letzterem  und  dem  MasC- 
darme  hergestellt  Der  grösste  Tbeil  des  Kolbes  ging  jelit 
durch  den  Mastdarm,  der  kleinere  durch  die  Scheide  ab. 
Nach  14  Tagen  hatte  die  Patientin  ihre  Kräfte  wiedererlangt 
und  Caaamayor  machte  mehrere  Versuche,  die  Scheiden- 
ölAiung  des  Dtlnndarmes  durch  Obluratoren  zu  schliesaen. 
Diese  Versuche  nossiangen  jedoch  und  CoMmojfor  hoffte, 
dass  sich  die  Oeffhung  nach  und  nadi  ?on  selbst  scfaliesaeo 
wunic,  wie  dieses  beim  wiiiernatialicht  n  After  an  anderen 
Orlen  nach  Wiederherstellung  der  Commmiication  des  ge- 
knickten Darmes  nicht  selten  beobachtet  wird:  Die  PatientiB 
sollte  deshalb  aus  dem  Spitele  entlassen  werden,  «d  ihre 
Heihmg  m  ihrem  Heimatlisorte  abzuwarten.  Kurz  TW  dem 
für  die  Entlassung  aus  dem  Hospitale  bestimmten  Tage  wurde 
sie  jedoch  von  einer  Lungeueulzundung  befallen,  welcher  sie 
nach  fünf  Tagen  der  Erkrankung  und  mehr  als  einen  Monat 
nach  der  Operation  erlag.  — 
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DOniidannstiiädfliiiAtel  Mrfke  «•  sehr  sdnvkrig,  fielleielit 
unmöglich  sein,  cillgemein  gültige  Schhisse  in  Bezn^  auf 
PMhekigie  und  Therapie  der  IMuindarmsciioid« nlisleJn  zu  xieJiea. 
Mmmb  «ffkube  idi  nir»  Ml  fiilgeo^  Fmikte  anfiMriuMM 
■i  mmkmi 

Der  Sitz  der  Fisteln  mit  i»  Mden  Ftten,  in  wdchen 
die  näheren  An<?ahon  f^pmarht  sind,  d;»s  hinlere  Vaginalgewölbc 
und  zwar  in  dem  Falle  von  Casamayor  die  Mitte,  iu  dem 
miniieo  ili8  Make  Sota  des  ^«vd^^ 
SewAe  iet  «oeh  mhl  der  gmBholidM  Ort,  an  ivelehem  die 
DAnndarmscheidenfistehi  Yorkommen  werden.  Denn  hier  er- 
slrf^ckl  bicli  dio  H.uR'ljlrlll  ilt»\  wdclic  zwischen  Ma^lJ.i^nl  und 
Uterus  in's  kleine  Becken  gebt,  liinler  das  obere  Drittel  der 
Uieide  lieruiiter  und  Inidet  als  i>oti{^laf'8i}her  lUam  den 
Avfentkiltaoft  für  MnadarnMehlingeii«  weMie  nur  dturcb  da« 
Bauchfell  und  die  Sdieyenscbieimhaat  vom  Holdraume  der 
Scheide  getrennt  sind.  Dnrch  ti.miuiitisdie  Verletzungen, 
diirdi  gangränöse  Entzündungen,  durch  Verschwärungen  u.  s.  w. 
kam  eine  CieimiiiinicatMNi  swiacheD  beiden  HohMonen  iroU 
ebtUM  kicM  enengt  wefdaD^  ^  ^  f4dcniatAriidier  Aflef 
bei  einem  Leisten-  oder  Schenkelhniche.  Das  vordere  Scheiden- 
gewüll>e  wird  dagegen  nur  iliissierst  selten  der  Sitz  einer 
DönodaciBMlieideniistel  werden  können,  weil  die  Plica  vesico- 
«teriia  AMbieM  GemöBeter  fwa  der  Scheide  enCfenit  isl  and 
henen  Beek  mr  AnAnhme  von  Dtanlannadillngen  bildet, 
wie  dies  bei  der  hinteren  ßanchfellfalte  stattfindet.  (VergL 
V.  KoMrau&ch^  die  B»*ekeüurgane,  Leipzig  1S54.)  liier 
könnte  eine  Dünndarmficbetdenfistel  nur  auf  die  Weise  zu 
tende  kenunan,  data  eine  DOnttdamüchliBge  dorch  eine  weile 
Oelinng  dea  Banchfefla  aua  der  BaodibAUe  ni  die  Bchefale 
▼orflele  (wie  dies  z.  B.  bei  dem  Ecrasement  der  Vagnialportion 
beohachtet  wurde)  und  in  der  Scheide  eine  brandige  Zer- 
aifirung  oder  Verwundung  erlitte.  — 

Der  Tbeii  dea  Ddnndarniea,  welcher  bei  der 
Dtondarmacheidenfiatei  betheiligt  iat,  ist  woU  neialen- 
theils  das  Endstück  des  Heum,  dessen  Schlingen  den  Donglas*- 
sehen  Uanm  ausfüllen,  bevor  es  in  den  Dickdarm  übergeht.  — 
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In  dem  von  uiir  beobachteten  Falle  war  die  Durcbbiuchssteik 
deB  Ueiim  etwa  4  Zoll  von  der  Yiivula  Battbinl  eulfernt.  — 
Die   veranUsneaden  MoBeoU  der  DAaftdars* 
gcbeidenfisleln  sind  eniwedar  traumatiaelM  VerieUmigMi 

ader  es  sind  ^^augiänöse  Entzündungen  und  Verschwäriingea. 
Letzlere  kumu'n  sowohl  von  dem  Duniidiuriie  als  auch  von 
der  Scheide  ausgeben.  Es  ist  nalurlicb  noth wendig,  dass  vor 
dem  ÜurcbbniGbe  dea  Dflnndamiea  durch  Gan^riii  «der  V«r» 
achw&rung  eine  Verwachaiug  dea  Darme«  im  Dw^aiMukm 
Räume  vorausgegangen  aein  raiiaa.  —  In  dem  FaUe  ^rm 
Casamayor  war  eine  Zerreissung  des  hinteren  Va^inalgeuulhes 
bei  schwerer  Gehurl  die  Veranlassung  zum  Vurlaile  einer 
Darroacblinge;  in  dem  von  wir  beschriebenen  Falle  war  es 
etne  gangrinöse  CattoDduDg^  wekhe  den  Dtorm  and  die  Scheide 
in  offene  Verbindung  brachte.  In  dieaem  Patte  war  die 
gang^anu^•  b^iiUiiiKiiing,  welche  sich  nachträglich  über  die 
ganze  Scheide  erstreckte  und  emeu  grossen  Tbeil  dei  selben 
zcratdrte,  die  Folge  acuter  Darmeinklemmung  im  DougltW^chm 
Räume.  LeUtere  war  ihreraeica  wohl  durch  die  wtningffirmigw 
Verwachsungen  bedmgt,  welche«  wie  die  Secliou  leärl^ 
den  Darm  vor  der  Durchhruchsstelle  eingeschnürt  hatten. 
Ob  ^e  Aetzungen  der  (Vidier  Ix  sUndeuea  kleinen  Blasen- 
acheideoiiatel  in  der  Unken  Seite  des  vorderen  Vaginaige wi4he» 
m  den  umacfariebenen  Peritonitidett  und  Vemudaauilgeii  im 
Z)oii^2aa*acben  Räume  die  Veranlaaaung  wurdeu,  nuiaa  oalir^ 
lieh  unentschieden  bleiben.  Die  geringe  EntCemung  der  Retel 
von  der  Durcbbrucbsstelle  des  Döiirid.irnics  in  die  Sdieide^ 
welche  im  linken,  binleren  \ agmaigewolbe  war,  lässl  die 
Möghchkeit  einer  solchen  (JuleraieUung  nicht  beatreiten.  — 

Es  gieht  zweierlei  Arten  Ton  DflondarmaclieiänA* 
fisteln.  Entweder  tat  die  Conununication  des  Darmes  gani 
aufgehüben,  so  dass  aUe  Fäcabnassen  durch  die  Scheide 
abgeht  ii,  oder  der  Darm  hat  nur  eine  seitliche  üelTiiung 
erlitten,  welche  mit  der  Scheide  cottmuaicirt  Bei  dieser 
letzteren  gebt  ein  Theil  der  Fäcabnaaacn  durch  die  Sdwidei- 
ein  anderer  wird  auf  dem  gawöbnlicheD  Wege  weiter  belBnhft 
und  nach  aussen  entleert.  Die  totale  Unt^brechung  dea  in 
die  Scheide  iiirindenden  Danins  wird  als  widernatürlicher 
After  bezeichnet,  welcher  sich  iu  die  Scheide  geäHiaet 
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DAnocIariiischeidenfistel.  Der  Fall  von  Casrnma^^ 
rrprä&eutiri  die  erste,  der  von  mir  beuhar^htete  F«nll  die  zweite 
ArL  —  Es  ist  übrigens  nicht  zu  ubersehen,  doss  feste  £x- 
gwwwrtfl  ihnrab  dm  Aller  ntleeri  werden  köimeBt  woh 
dfo  CSwniniRiieitioii  de<  Mdkien  IMmdifBies  gsnc  Mif* 
gehobelt  ist  Denn,  wie  der  Fall  fm  CfMmayor  lehrt, 
erzeugen  sich  in  dem  Hiekdarme  den  Fäcalniassen  Ähnliche 
Klumpen,  welche  tlurcii  den  Atter  abgehen.  Bei  gänziicher 
Ualifbnobng  dor  Cuwuiiiiulwrtiflii  findet!  indeiMn  die  £bI- 
nefimgRi  uwcB  «EU  Jtner  mir  n  ibWMCJieuraiiiDeii  tod 
1  —  2  Monaten  statt  (s.  Pai  Tim  Ca^amayor),  während  m 
bei  der  eige?itii(  iien  Dünndarnisrheideitlisre!  viel  hauliger,  in 
Zwischenräumen  tod  1 — 2  Tage»,  eiotrettso  (a»  den  von  mir 
IWBChriebflin«  Faü).  — 

Die  Diagnose  der  Dtimdarnselieidenfialel,  wilehe 
aar  mit  einer  Mastdamneheideifistei  rerwedna^  w<erden  ktaite, 
tet  wohl  in  allen  VMkn  schon  im  l.iben  m  stellen.  Bei 
manchen  Fatientiuneo  ist  die  Diagnose  durdi  die  Entstehung 
d«  Fiiliel,  wie  i.  B.  iaa  Fitte  tob  CoHmaiifor  dorob  den 
f  «HM  elMr  DtandannseUinge  darch  dae  lerrNnene  Vaginal« 
gewdibe  unzweifelhaft.  In  rneht  so  Mmn  FIImi  Idetet  die 
LIntersiif  huM^'  «ies  Mastdarmes  und  der  Scheide  fjenftgende 
unterscheidende  Merkmale.  Bei  der  Mastdarmscheidenhjsiel  ist 
der  nnfiiilkärieii  dnrdi  die  Seheide  ali^Bhende  Koth  mmIL 
mtkt  weniger  mwnfalent  wd  jedoiMb  tob  dertifcan  Bn- 
t^ffenheit,  wie  er  sieli  hn  Mastdärme  iMet;  M  der  DOink 
dannsciieideuhstel  gehen  dageg*»n  flüssige  mit  li.ilhvf Kfauten 
Speisen  •zemischle  Fäcalmasseu  sciion  1  —  2  Stunden  nach 
iaier  Mettfaeü  dardi  die  Scheide  §1»«  während  »cfa  im 
MaitdMina  (eelliil  liei  aa^eliobsner  CoMnraaiealloB  dea  DQm* 
dirRMMi)  harte  KotldMilen  flnden.  Bei  einer  MastdamH 
Scheidenfistel  ist  in  last  allen  Fällen  mit  Fing*  i  und  Sonden  die 
Communication  zwischen  Mastdarm  und  Scheide  nachzuweisen, 
wttmd  \m  einer  Dtnadame^bwienfiBtel  aoob  durch  die 
gineneefe  UntamielMMig  Mne  CoBnannioatioB  an%eftMMlMi 
«erden  kann.  Bei»  BeMeimi  einer  Maetdamiefheidwiielrf 
fliesseii  Iiijeclionen  in  den  Mastdann  tlurch  die  Scheide  ab, 
välireud  bei  der  IffinndenBft^b^ttftflj^***^***  mehrere  Pfunde  einer 
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FiAssiglLett  in  den  Aiastdaim  getrieben  werden  ktanen,  ohne 
daes.  dn  Tropfen  davon  in  die  Seheide  gelangt  —  Für  dis 
Unterscheidung  eines  widernatflrlichen  in  die  Seheide 

mundenden  Afters  vun  einer  eigentlichen  Ihni  ikKu  iii- 
scheideiit'istel  (s.  oben)  ist  die  ünlersuchuug  der  Sdieidea- 
ölTnang  des  Dünndarmes  nnd  die  Dauer  der  Zwischenramne, 
in  welchen  die  £ntleenmgen  durch  den  After  stattfinden,  von 
Wichtigkeit  Bei  der  Untersuchung  durch  die  Scheidenüffhinig 
kann  nicht  tjcllcu  das  Bestellen  oder  Nichtbestehen  der 
(^oinnmnication  in  der  durchbroclieiieii  Dünndaruüjchliuge  uach- 
gfwicscn  wenleu  und  während  bei  aufgehobener  ConrniunicaliMi 
die  Zeit  der  Entleerungen  durch  den  After  Wochen  und  Monate 
beträgt,  werden  sie  bei  der  eigentlicfaen  DftnndamischeideBfiaid 
in  Zwischenräumen  von  einigen  Tagen  beobachtet  — 

Die  BebainlliiDg  der  DünndarmscIieidenfistelD 
kann  auf  zwei  Wegen  erstrebt  werden.  Entweder  wird  die 
Bauchhöhle  geOfihet  und  von  hier  ans  die  Verbindung  des 
durchbrochenen  Darmes  wiederherzusteUen  gesucht,  oder  die 
operativen  Ehigrille  gehen  von  der  Scfadde  aas.  —  Von  der 
EröfTnung  der  UnteHeibshöhle  zur  Heilung  einer  solchen  Fistel 
kann  aber  als  einer  zu  iebensgelahrliciicn  Operation  kaum 
mehr  die  Hede  sein  und  Roux'%  olien  beschriebene  Operation 
wird  wohl  nicht  als  nachahmungswerthes,  sondern  viefanefar 
ab  warnendes  Beispiel  in  den  Annaien  der  Medicin  veneidineC 
bleiben.  Dageg»  ii  geben  di(^  operativen  Eingriffe,  welche  vuu 
der  Scheide  aus  eine  Ilciliiii^^  oder  Besserung  des  Leidens 
erstreben,  mehr  Aussiebt  auf  Erlolg  und  zu  ihnen  allein  wird 
man  in  heztkglichen  Fällen  seine  Zuflucht  nehmen  mflssen. 

Zur  Behandlung  des  widernatürlichen  Afters  von 
der  Scheide  aus  ist  eine  breite  Verbindung  zwischen  Dünndarm 
und  Mastdarm  und  zwar  oherhaib  der  Ordnung  des  Dönn- 
darmes  in  die  Scheide  herzustellen  und  darauf  die  Scheiden- 
äflkiung  des  Dünndarmes  zu  schliei^Ben.  Auf  diese  Weise  geht 
der  Roth  des  Dünndarmes  durect  dnrch  den  Mastdarm  diu 
Die  breite  Verbindungsftffnong  zwischen  Dünndarm  und  Mast- 
darm wird  mit  Iluile  einer  DaniisduM k  mit  geki  ümiuteu 
Branchen  und  platteuförmigen  Enden  ausgeführt,  welche  in 
Scheide  und  Mastdarm  angelegt  werdeOw  Die  Verwhliesamig 
der  Oel&mng  des  Dünndarmes  m  die  Scheide  ist  durch 
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AeUungen  (Glüheisen)  oder  durch  eine  plastische  0|)rT<^tioa 
itt  mtreben.  Sollte  ilie  VerscUiessiing  der  SeheideoöffDuiig 
des  DAiHidarmes  niebt  geKogeo,  so  muss  die  Sdieide  xwiecben 

dieser  und  der  HamrdlirenmCbfidung  durch  die  Operation  der 
queren  (  iMiteration  geschlossen  werden.  Nach  dem  G»  iingen 
dieser  Operaüoo  werden  der  Dünndarmkolh  und  das  MiMistrual- 
blui  geswimgen  durch  den  Mistdarm  und  den  wiUkurücb 
scbiieseendeD  After  ihreo  Weg  nech  anesen  m  «pehmen.  — » 
CMOimayor,  wMum  die  Herstelhing  einer  breiten  Comnui- 
nicationsöfTnung  zwischen  Dünndanii  unti  MasLtiarni  und  dadurch 
eine  bedeutende  Besserung  des  Uebels  gelang,  scheiterte  an  dem 
sweiten  Acte ,  an  der  Verscbliessung  der  Oeffiiung  des  Diuiri- 
darmes  in  die  Scheide,  welche  er  höchst  nnzweckinSssig  durch 
Obtnratoren  zu  erstreben  flodite.  Man  hätte  das  Ziel  wohl 
eher  erreicht,  wenn  man  durch  Aolzungen  oder  eine  blutige 
tOperation  die  Ot  Hnung  zu  verschliessen  gesucht  oder  die  quere 
Obliteration  der  Scheide  zwischen  DarmöfTnung  und  Harn- 
rfihrenmfindang  ausgefluhrt  bitte.  —  FAr  die  Operation  des 
widematfirlicben,  ni  die  Scheide  mündenden  Afters  machte 
Johert  den  Vorschlag,  das  Endstück  des  durchbrochenen 
Dünnd.innes  loszulösen,  eine  Oeffnung  in  &nt  M.isLdai nischeiden- 
waud  zu  srli[]riiien  und  die  losgelöste  Diiiindarminunduag 
ringsnm  mit  der  kunstbcben  Mastdarmöffnoiig  durch  die  blutige 
Naht  zu  ?ereinigtn  (s.  Johert  L  c  p.  244).  Es  dflrfte  sich 
jedoch  nnr  Sosserst  selten  ein  FaU  finden,  in  wdchem  diese 
Operation  austüiirltar  ist. 

Zur  Behandlung  der  eigenliichen  Dünndarmschciden- 
fistel,  bei  welcher  der  Darm  seine  Durchgängigkeit  nicht 
eingebOsst  bat,  muss  die  Obliteration  der  Fistel  durdi  Aetzungen 
(Gltibeisen)  oder  durch  eme  plastisdie  Operation  zu  erreichen 
gesucht  werden.  Gelingt  die  Verschliessung  nicht,  so  ist  wie 
bei  dem  widernatfirlichcn ,  in  die  Scheide  nu'iiidenden  Aftei 
eine  Communication  zwischen  Dünndarm  und  Mastdarm  oder 
mischen  Scheide  und  Mastdarm  faersostellen  und  unterhalb 
dieser  Verbindungsdflhung  die  quere  Obliteration  der  Sdieide 
auszuführen. 


1)  Siehe  dittto  OpenttionsiDothode  in  meinem  Anfeetse  in 
Bd.  Xn,  Hft.  1  dieser  Selleohrift. 
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Bei  der  liomplicatioD  der  Dünndaruiscbeidenfistel 
m'ii  eiDer  Bi88«oscheideafistei  mössea  beide  Uebel  einzek 
dan^  AaUiiDiai  oder  die  likitige  fteUi  «1 
ist  die  Heikuig  eof  dieie  Wetse  iiMDfigiidi,  m  bleibliiMliU  ährig. 

als  zu  cien  schon  bestehenden  Fistein  eine  grosse  Masldarin- 
scheidenÜBtel  2U  etabiireu  und  uiiterbaib  derselben  die  Sclieide 
quer  zu  obliteriren.  Hierdurch  bildet  der  obere  Tbeü  dec 
Scheide  ui^  die  Blne  eioeii  BehiUter  för  Kotfa  and  Htm. 
welelie  id  der  Hamrfibre  «nd  den  MasIdviBe  ihre  wülkMkk 
scbiie&i>eudeii  Au&fübruug&gäoge  babeo. 


XXXiV. 

l7eberd0nEiiiflii8B  der  Jahreszeit  auf  dUeHaufl^rkeit 

der  Gebuiten  und  auf  das  Geschlechtsverhältnisfl 
der  neugeborenen  Kinder. 

YOB 

Dr.  H.  Ploss. 

Wenn  Wir  wissen,  dass  das  Vorhältniss  der  Geburten  zur 
Gesammtbcvölkeruug  uirgeadc»  vom  EioÜusse  des  lümia  und 
der  Race  bebcrrecfal  wird,  wenn  aber  £n^  nemenlHiA  aa 
dem  Beispiele  Sachseos  bemeioD  bat«  dass  das  Geborten* 
verhältniss  bei  einer  Bevölkerung  in  inniger  Beii^ong  lU  der 
Natur  ilirer  vui' wiegenden  Arbeit  steht,  so  ist  bei  der  Wahr- 
neliniuiig  einer  regebuä^sigen  Vcrtbeilung  der  Gebnrteii  auf 
die  Monate  des  Jabres  wohi  auch  aunäcbst  daran  zu  dookent 
dass  die  Arbeit,  wie  fiberbaiipt  das  soeiate  Tbiin  und  Treiben 
diese  Vertheilung  der  Geburten  nach  Monaten  beeinOassl. 
Dennoch  muss  auch  die  Frage  eutstelnMi,  ub  nichl  rein 
physiologische  Einllii^se  hier  niitspieleu,  d.  b.  solche,  weiche 
je  nach  der  physikaiüscheu  und  meteorologischen  £igenllHluir 
liebkeit  der  Monate  die  Organismen  mtht  oder  weniger  wu 
Coitus  und  Conception  Teraniassen.  Seitdem  sieb  die  OndaCions^ 
thcorie  allgemeine  Geltung  ver&ihafll  bat,  seitdem  man  an  die 
lUMliiiig  eines  Ovulum  zur  Menstruationszeit  glaubt  und  (]e>luill> 
die  tonceplionslabigkeil  nur  zu  dieser  typisch- wiederkebi^ndea 


Digitized  by  Google 


liii  fir  MigUeb  MÜim  »t  au^  wenlS«r  al»  Mber 
äMi  tu  dBokea,  dm  «  beim  MwndiM  wia  M  fW«i 

\  IM  iiäl Ii lissen  vidleicbt  beeiiiüuästp  BruiisUeil  giebt.  Bei  §BT 
Vartbeiiung  der  Todesfäile  aut  die  Mouale  des  Jahres,  liabea 
iiriwr  tateiaflha  wmA  pbyiiikaliaQb-gaogiiiibiBcba  Bciiahinige« 
giMM  fiiim.  fliilnlw  ^^^m^^  b(itfmn  mm  nalArlidi  bai 
AM*  VavAnhm^  iIm  fiabwtafarbMliiiaaav  acbon  daawa^ra 
weniger  oder  nicht  so  uuiiiiUelbar  zur  Herrschafl  gelangen, 
weil  die  Menatrualion  uud  Conceptionafähif^k«  iL  zieiiilicb  regei- 
«ianig  moA  pwiodiscb  altoMmillidi  viid  liciii  bb>a  ia  baBtionla^ 
JbiMMta  wiaderiuihrt  Dawtdi  wmim  wir  nun  Mtgaa, 
ilM  dia  ömciM  «iier  regelmässigen  WMaiMr  ?aii  EMm 
and  Fluth  der  Gebnrtszahl  einer  Bevölkerung  nicht  bloa  no4 
lediglicii  in  dar  Organisation  dar  (xebauuuibeil,  im  gesell- 
Mbaftboban  Labaft  dnr  fiavftlkimiig  bagl,  aandaro  da^  web 
■D^ttaftm  Efatea  fandündnr  pbjreibiliadMr  Yar^ 
bMtoiaaa  btarbai  nr  Galliim  heimwt»  Ba  fnfbaii  aoab  biar 

Bieleurologisrhe,  mit  den  Jahreszeiten  wechsehide  und  h)  dat 
fiaacblechlslehen  der  lodifidnao  eiogreirende  Erscbeiuuiigen. 

Ma  aniBB  IbMaMbuiiaB  ibar  iba  Vartbäbng  der  G»* 
bwt«  anr  «•  ibiiBbiBii  MaMla  lakrta  bit  VUhmi 
Migeatdh.  Die  Gebwtaati^alib  aaada«  9  labra»  ISlS-^^iSM 
in  Frankreich  ^)  und  die  Veiigiaicbuug  der  nmuatiioben  Geburt»- 


t)  WUkmmif  ie  U  4ialribatfoii  ^  aait  <aa  aaaaaptlaaa  al* 


4a  TbotaM, 

HOBtt 

Gaboren« 

redaclrt 

Januar  .  . 

710,563 

1093 

Februar  . 

672,385 

1136 

MHjti    .  . 

726,028 

1117 

April    .  • 

ae6,024 

1067 

IC  si  •  •  • 

626,109 

963 

Jnni     «  . 

5r>8,557 

806 

Juli      .  . 

674,320 

884 

Aagnst 

602,9^ 

917 

SeptambaT 

616,268 

981 

Ootober 

C27,r>'4 

November 

629,004 

lüOO 

637,739 

981 

7  i.r)i,l;i7 

1*2,000 

In  der  dritten  Columüü  int  die  Gesatiiinr  "\hl  der  Gphoren<*n 
Htif  12,000  ß-r>hrnrht  und  dabei  jedem  Mouat  die  gleiche  Üaifer 
▼•tt  31  Tagen  gegeben« 


üiyiliz 


nÜMi  nil  iim  tongo  der  «lillkMB  TmfmUm,  4ie  äi  te 

entoprecbenden  Monaten  der  Conception  herrschte,  brachleo 
ihn  zu  dem  Schlüsse,  dass  die  ungleiche  Vt  rihpilung  der  (ie- 
borten  ganz  ilherwicgeud  die  Folge  des  directen  oder  indirecteB 
BiBfliBseB  jiMMhia  UmkniMuig  der  JMe  wm  ifa»  tant 
d«r  gromn  V«iiodenmgen  in  der  Teafieiiliir  t«,  w«klNi 
diese  Umkreisung  nach  sich  zieht,  und  d«s8  ift^besander« 
der  Geburtenreichthum  der  Monate  Februar  und 
März,  entsprechend  den  Gonccpttonen  der  Monait 
Mai  und  Jual,  d«m  BaLnrli4)l»eo  fiiafioMe  des  FrAli- 
liiigs,  aU.der  alle  Reprodttction  am  meialeB  gAftetigea 
Jabresxeit  suiuachreiben  sei  Naeb  ViBmmi  leben  m 
9ho  trotz  unserer  Givilisation  auch  in  dieser  üinsichL  unter 
periodischen  Einllussen,  wie  die  Tllanzen  und  Thiere;  wir 
haben  nach  ihm  eine  Brunstzeit,  und  diese  fallt  in  dea 
FrObjahr.  Albsin  Viümrmd  hat  dabei  aach  geiiodeo,  da» 
das  Maxinnmi  der  Gonoeptionen  Im  Jabre  mit  den  Epochen 
der  Ruhe  und  Erholung  zusammennilU  urid  zweitens  mit 
den  Zeiten  der  Heichiiclikeit  der  Nahrungsuuttel,  der  bessei'eu 
kost,  der  Feste  und  Vertinignngen.  So  aohheeat  er:  die 
limetindef  wekfae  una  krÜUgen,  eibfiban  uniain  Frucfal- 
barkeit-  und  diejenigen,  welebe  ans  aehiiieben,  fenaindeni 
sie.  Er  hat  dabei  nicht  vergessen,  dass  allerdings  manche 
sociale  Verhältnisse  bei  der  allgemeinen  Geburtsziffer  ebenso 
stark  iniluiren,  wie  die  nach  der  Ernte  eintretende  Er- 
jMlimgiseit  n.  s.  w.  auf  die  sacb  neun  Monaten  arfiMeDde 
Geburteiahl  in  geburtebdUlichen  InstiMin,  die  bnnptaiebliob 
arme  und  unTerheirathete  Gebärende  anfbdiraen;  oder  wie 
der  Canieval  in  Italien  zu  gewissen  Zeiten  die  Fnu  iiibarkeii 
steigci't,  wie  aber  auch  der  depriniirende  Einlluss  der  Fasten- 
zeit dieselben  in  Maihind  herabdritckt.  Wichtig  aber  iat,  dase 
ViUtirmi  die  Zahl  der  Heiratben  ebne  allen  Einflnas  anf 
die  Häufigkeit  der  Gonceptionen  und  Geborten  fond,  wibrend  im 
Widerspruch  hierzu  L.  Moser  fordert,  dass  die  Beobachtungen 
über  den  Einlluss  der  Witterung  und  der  Monate  auf  die 
Geburten  von  dem  fremdartigen  eioAussreicben  Elemente  der 
Zahl  der  Eben  unabhängig  gemacht  werden.  Mag  nnn  die 
Zabl  der  geschlossenen  Ehen  nicht  ganz  wirkungslos  sein,  eo  ' 
übt  sie  doch  auf  keinen  Fall  eine  vorwaltende  Herrhchafl  aus- 
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anf  d&t  Häufigkeit  dtr  fiMartoa  «ta  40f 

Wir  bcäaßsen  hkhvi  mr  sehr  vereinzelte,  die  in  Frank- 
reich angeslelUe  Beubadittuig  VilLermi'%  tmx  Tlieil  in  über- 
rasoimder  Weise  befttät^nde  Milünttupgm  Mft  wtcbiedma 
Uaden.  yggamrfilto  «■  Fthftar  »ad  Mlri  eine  ataiyny^ 
4tr  MMrtMi  hingegen  lü  Jonl  iiB4Jiili  dift  fMinple  nmiilMlM 
Mitteizahl  der  Geburten  gefunden.  Sclion  vor  100  Jahren 
hatte  Wat gewbin  ia  Sehweden  von  1749 — 1763  Aehnliches 
beohaohtat,  dtm  er  viet  dort  «in  Maiimini  dar  GaburM 
in  fiaplaniHr  «nd  §m  Mbuwhb  im  Aagntt  OMh,  als»  ift 
dMB  dm  JoBi  «ad  Jali  ibnlMhaten  Monate,  wihrand  jalit  # 
von  1850 — 1854  in  Schweden  das  Mininiuiu  hü  Juni  eintritt. 
An  dem  jBeisjiiela  dar  rtiedariande  van  1815 — 1826  zeigte 
QuaMtt  (ütr  nvMM  ale.«  L,  p<  106),  daaa  dia  ünlerachiade 
der  Gahaman  ja  nach  daa  MaaalaD  auf  dem  Lande  grtaaar» 
ab  ia  daa  Slldleii  smd.  Zmn  Vergleich  brachte  Lniim,  HßMP 
(Die  Gesetze  der  Lehensdauu  ,  is  lf),  S.  232)  noch  aijtitre 
Beobachtungen  bei,  nämiidi  von  Beriui  (1819 — 18*23),  Genf 
(1614— 16da),  WMamherg<lg21--ld35>,liaabari(6JakrX 
toddhmpe  (1807—1815),  Hmaa  (1825—1829),  Plula- 
d#liia  (]§85— 1830)  und  Buenos  Ayres  (1822);  er  ateUta- 
den  Satz  auf:  ,,Der  Monat  Mai  ist  der  ConcepLioii  üiii  güiisUgsten, 
dar  October  am  uQgünstigs&aii.**  L.  Moser  zeigte,  daaa  aa 
aiaea  Siofloaa  dar  WittenBig  niebt  Jto  aaf  die  GebaiaiMa. 
aaodani  aadb  aaf  die  Tndlaiinireniia  mabt  vad  daaa 
Mge  dessdben  der  Februar  (in  Hamburg  der  März)  die 
meist«  11  Kiiidf'r,  der  Jiiii  oder  Augubt  die  wenigsten  zur  Welt 
kanmieu  sieht.  Zu  ähnüchan^rgaboiasao  gplangtfi  WfMet^M 
(Da  aaaaamlum  tarn  fivoram  quam  mortaonmi  aomafD  dlianii 
aaai  temporihaa  dtiarao.  BetHa  1854). ' 

Dem  ziemlich  entsprechend  fand  neuerlich  Curtis  nach 
der  Zülilung  von  1845  — 1850  in  Mass?lch«ssettt^  das  Minimum 
der  Conoeptioaen  im  August  und  September,  das  Maximiun 
der  Goofieptionefi  im  Joni;  augleicb  gidlii  er  aber  auch  an, 
daaa  ein  sweitaa  etwaa « geriagarea  Maiimmn  im  Naveadwr  - 
und  December  folgt.  Wenn  nach  Svtton  in  Kentucky  1858 
der  Mäiz  iür  die  Conception  am  guii>ligslen  war,  s»»  Usst 
aich  aus  diesem  einzigen  Jahre  kein  Schlasfi  auf  die  dort 
hanraebaadoi  Verhmtniaaa  nmcfaen,  auch  nicbt  aanebman« 
daaa  lieb  bieiin  eni  kfimatiacbar  Einflnas  gdteod  madie,  wie 
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kurzweg  beiiüujjU  l  wmde.  Deutlicher  zeigt  sich  ein  »olcher 
iütmaCigcbef  Eiiitluss  an  dem  Beispiele  Uiiie*8,  denn  wälirend 
MI  allen  eoroplisclMii  Ltoden  der  Wlnler  (laouar  Imi  Mmb) 
•me  grosse,  der  Somner  faiDgegen  (Juni  bw  Aognü)  mm 
geringe  GebnrUialil  hat,  äsdert  sich  dieses  Verbältnisä  in 
das  uiiigekehrle,  ganz  entsprechend  dem  nmjrekehrlen 
baltüisse  der  Jahreszeiten.  Das  ist  eine  Stütze  tür  ViUerme'% 
iknaoht,  dm  die  Stellung  der  Sonne  snr  Erde  auf  die  V«ff^ 
theihuig  der  Conceptionen  nach  den  Monalen  ebwhe.  VUhrmf^ 
^  Beoltoehtungen  stimnien  ferner  gtns  mit  den  ErgeMeaeo  der 
von  C.  Rat* I eil  im  Jahre  1858  veröffentlichten  Stau^uk  der 
neugeboreneu  Kinder  i^rlms  vun  1846 — 1855;  auch  hier 
ßllt  du  Geburtaininimuni  auf  den  Juni,  aber  es  ist  hier  m 
in  Massachoneta  ein  tweifachea  Maunimn  der  GcborteD  w 
bemerken.  ?on  denen  daa  eine  aitf  Janttar«  Februar  und  Min^ 

das  andere  auf  den  August  fiel. 

Aiii  genauesten  verl'olgle  zuletzt  Wa^päus  in  (jüttii)L:r»n 
(AUgem.  BeifAlkeruagsslatistik,  Leipzig  1859)  diese  Sache.  £r 
ferglieb  die  proportionelle  Vertheilung  der  Geburten  nach 
Monaten  in  mehreren  Undem;  m  Sundiuen  (1828— 1837X 
Belgien  (1840—1849),  den  Niederlanden  (1840—1849), 
Sadihen  (1847  —  1849;,  Schweden  (1831  —  1849)  und  Chüt» 
(1648 — 1849).  Er  entwari  eine  Tabelle,  bei  der  er,  auf  die 
ungleiche  Linge  der  Monate  Bflekaiehl  nehmend,  bebufe  einer 
richtigen  Vergicidiung  alte  VeihiUniase  auf  Monate  f^iefaer  Lange 
Btt  80  Tagen  redncirte.  fch  kann  «maer  Tabelle  anob  iMhai 
(1841  — 1850)  zufügen.  Von  12,0iÄi  Geburten  koniiiicn  aut  den 
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auf  die  IttlKfigkeii  der  Geburten  etc. 


Wappäus  maciil  duiaui  aufmerksam,  dass  dor  physische 
Eintet  auf  liie  Conceptionszeit,  wie  am  der  Ziisainineoslellujig 

harwfebtf  aail  wie  «mmhiMi  dmnt  tim  gnftbkMkit  0«s 
Hälng  mfal  devdidi  iiM,  ndit  Abmil  gkidh  Ist  Im 

Sardinien,  Belgien  und  den  Niederlanden  bieten  die  Monate 
Februar  und  März  die  absoluten  Maxima,  die  Monate  Juni  und 
Juli  die  absoluten  Minima  der  Geburten  dar,  in  Sachsen  mni 
Qnhwniti«  iii  &m  niobt  d«  Fall  mA  in  ^^m*  Olli  te  Minimwif 
■od  MioImiu  oboifalb  nnhi  ^anaii  auf  db  dai  uMgakehrtaa 
Jahresieiten  entsprechenden  Monate.  Widiüg  ist  aber  Folgendes: 
1)  dass  in  allen  Ländern  im  Verlauf  der  12  Monate  eines 
Jafcra  in  den  Geburtaa  ein  JsweiaiaiiKaa  StiDigen  und  Failaii 
alMittdat.  2)  daai  diaie  hmdm  BewwiMMi  im  ate  Undam 
d«  JaiMnail  naoh  aalur  uA»  mk  atoander  dbrnuMliiniMiit 
3)  aber  in  liczu«^  sowohl  auf  das  absolute,  wie  relative  Maass 
dieser  beiden  Bewegungen  zwischen  den  vcrsciiieilenen  Ländern 
aia  lloterachied  stattfindet.  Die  erste  SteigeruAg  def  Coor* 
saptiawo  IritI  m  der  ZA  fon  Friihiin§wndn  wd  Soomai»» 
anfang  (besaidera  Mai),  die  ivmIs  fan  Wiatar  (hemmimn 
Deceniber)  ein.  Die  Ursache  der  im  December  eintretenden 
Couceptionstiteigerung  hält  Wappäus  entschieden  nicht  iür 
physiaeher,  sondern  für  socialer  Natur.  Denn  ia  HtHrnnm^ 
BrigieD  md  den  NiedarinMta  iai  die  ante  fliaigenuig,  dia 
doffcb  pliyaiadie  Einiltiee  bewirkte,  gröenr  ab  die  swaile, 

in  Sachsen  erreicht  die  zweite  die  erstere  scIkjii  beinahe  und 
in  Schweden  ühertriill  die  zweite  die  eiste  nicht  unbedeutend 
an  Höhe.  «Wir  sehen  also,""  sagt  WmppäuM^  „im  NaidMl 
die  Wirfcmg,  welebe  in  die  Mitte  der  Jabraaieit  tUlL«  we 
dert  die  Natur  im  tiefsten  Wlntertehlafe  Hegt,  atarber  bervor- 
trett^ii,  ;ii>  die  physische  des  Sommeranfangs,  wa^,  um  so 
mehr  auüäiieu  muss,  als  der  (Gegensatz  des  Winters  und 
Sommers  doch  im  Norden  viel  bedeutender  iai,  als  im  Süden, 
«od  deefaal)  im  Norden  aoch  eine  viel  bedeutendere  Wirbnng 
des  wiedorarwaehten  Lebens  in  der  Hat»  Wte  erwartet 

werden  sollen,  als  iai  Süden."  Das  Steigen  der  Conceptionen 
im  December  und  folghch  der  Geburten  iui  September  mag 
vorzöglicb  durch  die  nach  der  Erntezeit  bei  einem  grossen 
fieiAikenHigalbett  eintretenden  Pcrtade  der  Bebagbobknit,  dwrob 
die  bceaore  &nibruug,  die  geaelUflien  Veignü^ungen  und  die 
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WinirrlVste  veranlasst  sein.  Das  Fallen  der  Conce|iticjiien  iui 
Februar  und  März,  also  der  Geburten  itn  November  und 
December  ist  durcb  die  Gaiiieftb*  und  Fasleiiieil  badiogly 
wodurch  bei  den  kalboliadien  BeTidkeroogen  ein  tieferes  Snakea 
der  Frochlbarkeit  bedingt  wird«  ab  bei  den  protestantieclieii. 

Dahingegen  ist  ilas  allgemein  sicli  zeigende  Steigen  der 
Geburtenzabi  iu  den  Monaten  März  und  Februar,  ents^recliend 
der  grösseren  Zabi  der  Gonceptionen  im  Hai  und  Juni  der 
belebenden  Einwiiicung  der  iahreaeeit  iimaefareften.  Diese 
physische  Wirkung  wird  aber  bei  den  kathofisdienBeWUkemnfsn 
versi  lrla  durch  die  mit  den  Eiiiri<  lilungen  der  Kirch»*  in 
ziehung  stehenden  besonderen  Sitten  und  Gebrauche.  Von  dem 
Maximum  dieser  ersten  Steigerung  an  sinkt  die  Zahl  der  Geborten 
wieder  bis  auf  ihr  lünimam  im  Juni«  Juli  and  August  Dieses 
Sinken  hat  ebenfeUs  emen  physischen  Grund;  es  wird  bewirkl 
theils  durch  die  mit  der  Höhe  des  Sommers  zunehmenden  Er- 
schlafTung  der  allgemeinen  natürlichen  l*i udiK  (ionskrafl,  theiis, 
wie  Wappäuß  behauptet,  durch  die.  vou  der  Sommerhitze 
vielfach  erzeugten  epidemischen  Krankheiten.  Verstirkl  wird 
diese  natürliche  Einwu*kung  besonders  gegen  daa  finde  dieser 
Periode  durch  den  den  Gonceptionen  ebenfalls  nachtheiUgen 
Einfluss  der  ansdengenden,  oft  die  Nachtruhe  raubemitii 
Erntezeit.  Beide  Lrsactien  zusammen  bewirken,  dass  in  allen 
Lündem  diese  erste  Senkung  der  Gurre  die  tiefiite  ist  Das 
Minimum  tritt  un  Norden  spSter  ein,  «fe  Im  SAden,  theils  weil 
im  SAden  die  allgemeine  ErscMaflhng  m  der  natftrlichso 
Lebenskraft  früher  eintritt,  als  im  Norden,  theils  ^^eil  im  Norden 
die  anstrengenden  Erntearbeiten  später  fallen  als  im  Süden. 

Wir  haben  also,  wie  hieraus  hervorgeht«  in  der  That  eoM 
Jahresseit,  in  welcher  der  Beischlaf  häufiger  aosgeAbt  itird, 
als  zu  anderer  Zeit;  denn  woU  nur  die  Biufigkeit  den  Bei» 
Schi  lls  wird  Steigerung  der  Gonceptionen  hei  einer  Bevölkerung 
bedingen,  indem  er  dann  um  so  häutiger  m  die  belVuchtuugs- 
fähigen  Perioden  der  Frauen,  d.  h.  in  die  N&he  der  Menstruations*  . 
seit  fallen  wird.  Oder  sollte  anzunehmen  sein,  dass  die  Fraa 
XU  einer  bestknmten  Zmi  im  Jahre  d.  h.  im  Mai  und  Juni 
an  sich  befruchtungsfahiger  ist?  Vor  der  Hand  wird  noch 
immer  daran  festzuhalten  sein,  zunäclibl  an  eine  die  Fruclil- 
barkeit  mfluireode  und  alkrdiogs  unter  physischen  fiinfldsseo 
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fllebende  Hdbimg  des  GesdüeefatetriebB  im  Mai  UQd  Juni  so 
denken,  in  zweiter  Reihe  aber  erst  an  eine  tu  dieser  Zeft 

vor  sieb  gebeifie  \  fi  mehrte  Ovulation  bei  den  Frauen.  ^)  Ebenso- 
wenig lässt  sieb  jeUt  etwas  dai*äber  sagen,  ob  der  männliche 
Samen  zu  einer  gewissen  Zeit  mi  Jahre  ergiebiger  oder  he* 
ftncbtimgsfih^er»  als  zu  einer  anderen  ist  Uns  galt  es  auch 
nur  zu  zeigen,  dass  die  StatistÜL  nun  evident  nachgewiesen 
hat,  dass  es  im  Jahre  Zeiten  der  vermelirien  Conceptionen 
giebt,  und  die  Steigerung  nicht  i)ios  unter  dem  Einflüsse 
soeialer,  sondern  vornehmlich  audi  physischer  Ursachen  stebL 
Der  Statistiker  iTom,  der  ebenfalls  diesen  £influss  der  Monate 
auf  die  Empfangniss  an  Belgien,  Holland  und  Sachsen  nach- 
wies, meint  in  seinen  „Bevölkerungswissenschaftlichen  Studien 
ans  Belgien",  dass  die  gefundenen  Proportionen  so  beweisend 
für  den  innigen  Zusammenbang  zwischen  dem  äusseren  Leben 
der  Natur  und  der  menschUschen  Reprodactionsthdtigkeit 
sprechen,  dass  es  nahezu  unmöglich  ist,  ihn  zu  bezweifeln, 
dass  es  eitel  Luxus  wSre,  fdr  die  monatlichen  Schwankungen 
anderweite  z.  B.  sociale  und  rchgiose  Erklärungsgründe  suchen 
zu  wolloa. 

1)  C.  F.  Eich^tedt  (Zeugung,  Oeburtsmechanismua  etc.,  Greifs- 
Wald  1851))  wtiiütt  auf  die  Thatsache  hin,  dass  bei  Vögeln  und 
Säugethieren  die  Keifung  und  Losstossung  von  Eiern  durch  die 
Gegenwart  des  Männchens  befördert  uirJ.  Der  Saiue  allein  hat 
anf  diese  Losstosstinp;  keinen  Einüuss,  wohl  aber  vermag  die 
Begattung  einen  solchen  auszuüben.  Eichsiedt  meint,  dass  wenn 
man  die  Brunst  und  Menstruation  mit  einander  vergleicht,  man 
zu  der  Uebcrzengnng  gelangt,  dass  Beide  nicht  völlig  gleith  zu 
setzen  ^iiid.  Uie  Menstruation  ist  nach  ihm  nicht  die  g;ui^e 
Biuustzeit,  sondern  nur  der  Aiifaug  der  Brunst.  Wir  haben  aber 
beim  menschlichen  Weibe  kein  Zeichen,  wie  hinge  die  Brnnit 
dauert,  sie  geht  unmerklich  in  die  uicht  brünstige  Zeit  über. 
Wenn  ich  aber  nun  annehmen  darf,  dass  zur  Frülijahrszeit  der 
Mann  den  Coitus  LHuhger  ausübt,  als  zu  anderen  Jahreszeiten, 
Bo  halte  ich  auch  lur  müglieli,  da^s  iu  Jb'olge  der  häufigeren 
Begattung  der  KierbLück  der  Frau  ebenso  behr  zur  Loßstossung 
reifer  Eier  in  jener  Zeit  angeregt  wird,  wie  der  der  Thicre, 
denn  eine  Taube  ohne  Männchen  legt  während  des  Frühlings  und 
Sommers^  wenn  die  Eier  sofort  entfernt  worden,  swei  bis  höchstens 
drei  Mal  Eier,  wogegen  dieselbe  Taube  beim  Männchen,  wenn 
die  Eier  ebenfalls  sofort  entfernt  werden,  gewöhnlich  schon  am 
zehnten  Tage  wieder  legt. 
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EId  Laad,  dessen  ievolkening  skM  in  socialer  and  rcMgÜwr 
Bciiebnng  gar  «elur  fon  deijeoigen  der  bisher  befproabenen 
Uiider  untereebeidel,  England,  eonstatirt  ebedMa  die  Tliat*^ 

sachf.  (lass  dns  Maximuni  der  iMiiiifaiigiiisse  auf  das  Frulijabr 

WlL    Dort  wurden  von  1841  — l?>r)0  gebon'n  von 
Januar  bis  März    «    .  142,245  kiader, 
April  bis  Juni  .   .   .  141,689 
Juli  bb  September    .  182,616  „ 
Oclober  bis  December  18g,H24  „ 

ls,b74  Kinder. 
So  wurden  nach  der  vorgenommenen  Correction  (wegen 

dar  unglflicbeD  Länge  der  Qnariale)  von  je  lUfiOO  Neugeborenen 

eoncipin: 

in  Winterviertel  «  2^76 
„  Frikhlingsvierlel  8,126 

n  Somnierviertel  .  3,114 
„  Herbstviertei   .  2,884 
Einen  mächtigen  Einfluss  auf  die  socialen  Verfaälfniiae 
übt  die  wobnörtlkfae  Differeni  nach  Sladt  und  Land  ans. 
Vergleicben  wir  aber  die  GeburCscahlen  und  die  Menge  der 
Conceptionen  bei  Stadt-  und  Landbevölkerung,  so  finden  wir 
doch  iuit  gleicher  He^timässigkeit  auch  den  Eintlü.N>  der 
Jahreszeiten,  also  der  Witterungsverbältnisse,  hei  heiden  Classen 
wieder;  ja  beim  Landbewohner  vefhältniasmaseig  nocb  deulr 
licfaer  auflgesprocbeut  als  beim  Städler,  da  dieser  sich  mebr 
4&A  Nütnrleben  tmd  der  Einwirkung  der  Witlerwig  cinttnjen 
hat  Belgien  uiul  Holland  liefern,  wie  Jloru  gez<  i^l  hat,  den 
Beweis,  dass  sich  Wiiterungsverbältaisse  bei  der  stäiUi^cheo 
Bevölkerung  weniger  geltend  machen,  darin,  dass  in  der 
atädlischen  Proportion  der  Geburten  nach  den  JUvasteilen 
mehr  Gleidnnässigkeit  herrscht,  ate  in  der  ländliehen.  In 
Sachsen  ist  ebenfalls  eine  DiHoifiiz  zwischen  Stadt  und  Land 
wahrneiinihar,  aber  keine  so  hedeulnide;  jedenfalls  deshalb,  weil 
hier  das  Landvolk  mehr  ein  gewerhe-  als  ackerbautreibendes  isl, 
also  sieb  mehr  in  städtischen,  als  ländlichen  Verhältnissen  befindet 

Auf  zwei  Punkte  muss  ich  noch  aufmerksam  machen. 
Das  <Miir  ist,  dass,  wie  sich  aus  Zahhmgen  in  Schweden 
herausgestellt  hat,  sich  ganz  dieselben  monatliiben  Fluctuatiouen 
for  100  Jahren  zeigten,  wie  heute;  dass  diese  FlueluationeB 
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iwhfead  diaMr  24Ht  iber  iD  ibrer  Intwtitit  «bgeMumM 
hab«n,  und  swar  haben  die  von  phyuecben  fiediagaiigvo 

erzeugten  Fluctuationen  weit  mehr  abgenoinnien ,  als  die 
stK'ialen.  D;is  nn<lore  ist  die  aus  srhwedisdieii  und  niedci- 
ländiäcbeu  GflturUlisteii  von  Wajijjüufi  gc&cldosseue  Tbalsadie, 
dass  die  EiofläMe,  welche  eine  Steigerung  der  Conceptionen 
im  Deoember  bewirken  und  welche  als  sociale  beieicbnet 
worden,  die  Fruchtbarkeit  auch  noch  dadurch  stetem,  dass 
die  im  Mouat  Deceiuber  erzeugten  iüiider  auch  die  lebens- 
kräftigsten« sind. 

Unmittelbar  an  den  EinOuss  der  Jahreszeit  auf  die  Frucht- 
barkeit knüpft  eich  die  Frage,  welche  Jahreaieit  der  Knaben- 
erzengung,  resp.  den  Knabengeburten  am  günstigsten  tat? 

hl  seiner  „allgemeinen  Bevölkerungsstatistik'*  S;  344 
schreibt  Wappüus:  „Das  Verhältuiss  der  erzeugten  Knaben 
zu  den  Madchen  in  allen  Monaten,  den  fruchtbarsten,  wie 
den  unfruchtbarsten,  scheint  ziemlicb  gleich  zu  sein.**  Aus 
den  Berliner  Gdiurtslisten  hat  nun  aber  der  (erst  Im  September 
1859  verstorbene)  Sfalistiker  C.  RaedeU  nachgewiesen,  dass 
sich  in  IJerlin  wafn  rrHl  der  Jahre  1846  — 1855  die  Emptangniss 
im  Frühling  iür  das  liebergewicht  der  Knal)en  am  ungünstigsten, 
die  im  Herbste  am  günstigsten  zeigte  (Monatsbl.  f.  medic 
Statistik,  No.  9,  1850).  Diese  Frage  Aber  den  Efnflass  der 
Empfangnisszeit  auf  das  GeschlecblsverbSltniss  der  Neugeborenen 
ist  eine  selir  uit  lilige  tnr  die  Ermittelung  der  das  (lesciil'  ( ii!«- 
Terhältniss  überhaupt  bedingenden  Ursachen.  Um  so  nütJ]iger 
erscheint  es,  darauf  aufmerksam  zu  machen,  dass  schon 
manche  wichtige  Ergebnisse  frflher  angestellter  üntersurhongen 
mliegen,  und  dass  die  ResuHate,  wekhe  Wappäue  und  RaedeU 
erliiellen,  nicht  nut  den  anderwärts  angestellten  Beol)arhtungen 
ühereinslimmen.  Der  Statistiker,  weicher  ü»ein<'s  \Vi.si,ens  zuerst 
dem  Einflüsse  der  einzelnen  Monate  hinsichtlidi  ihrer  gröfseren 
oder  geringeren  Ergiebigkeil  fftr  Knaben-  und  Mädchenseugmig 
nadifersehte,  ist  L,  Maeer  (Die  Gesetze  der  Lebensdauer« 
1839,  S.  214).  Er  verglich  die  Pariser  Beobachtungen  Tom 
Jahre  1817 — 1823  mit  denen  ;uks  Wiii  leiitl»erg  vom  Jahre 
1821  —  1825  und  von  Philadelphia  vom  Jalire  1^21  —  1830. 
Die  Zahlen  aus  Philadelphia  zeigen  grosse  Unregelmässigkeiten« 
wifare«d  die  von  Paris  und  Wttrtemberg  in  Bezug  auf  das 
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Geschleclils  verbäituiss 


Fftiit 

WarteniDerg 

1051 

1051 

1  ( )J.^ 

April  •  . 

lUzü 

Mai    .  • 

1018 

1018 

Juni   •  • 

looe 

1006 

Juli    .  • 

1056 

1057 

August  . 

1061 

1061 

St'pteinber 

1060 

1060 

October  . 

1012 

1012 

November 

1084 

*  1034 

Decerober 

1031 

1031 

In  Paris  liogoii  die  beiden  Maxima  der  KnabeiigeburleD 
im  Januar  und  August,  die  beiden  Minima  im  Juni  und  October, 
dagegen  sind  August  und  Juni  die  extremen  Monate;  ^^«^^^ 
sind  dort  für  die  Emplangniss  von  Knaben  die  Monate 
November,  dann  April  am  günstigsten,  dabingegen  September, 
dann  Jatiiiar  am  ungünstigsten.  ^VfJrlemberg  liat  die  beiden 
Maxima  il<  r  Knabeugeburteu  im  Juli  und  Februar,  die  beiden 
Minima  im  Mai  und  Januar.  Es  findet  also  in  Paris  und 
Wärtemberg  nur  der  Unterschied  von  einem  Monat  statt.  Im 
'Allgemeinen  sind  aber  hiernach  April  und  October,  d.  b.  Frühling 
und  Herbst,  die  den  Knaben  güuäli^eii  Zeiten  der  Couception. 

Es  ist  gewiss  eine  interessante  Erscheinung,  dies  wir 
oben  mit  W^ppäui  die  beiden  Maxima  der  Gonoe|ilioiieii 
Aberbaupt  im  Mai  und  December  fanden;  wdhrsnd  Mcb 

L.  Moser  das  eine  Maximum  der  Knabenempßngniss  im  April 
und  Mai,  das  andere  Maximum  nn  October  und  November 
liegt.  Wir  sind  jedoch  noch  nicht  im  Stande,  aus  diesen 
vielleicht  im  Zusammenhange  stehenden  Thatsachen  ScbMKe 
^  lu  stehen. 

Noch  weiter  hat  E.  Horn  („Bevolkerungswissenscballiiche 
Studien  aus  Belgien*',  1854,  S.  330)  seine  Untersuchungen 
auf  diesem  Gebiete  ausgedehnt,  aUein  nicht  die  eteateen 
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Er  te4f        ^vtte  ^       FrAbliaf  onpfangMieii,  resp. 

in  Wioter  geborenen  Kindern  der  Knabenüberschuss  stärker 
ist  als  ifl  den  anderen  drei  JaliresabscbniUen.  Das  ist 
also  fiut  das  Gegentbeil  von  dem,  was,  wie  wir  sohoD  an* 

1M1<—185Q  siUte  maa  ntanlMli  in  Belgin  im  WmlarqnsrCil 

194,484  neugeborene  Knaben  gegen  182,395  Mädchen  odei* 
1066  der  crstereu  gegen  1000  der  ieUtereu;  hingegen  in 
den  drei  anderen  Jahresvierteln  nur  504,705  Kjiabeo  g6|eB 
474,9ai  MMma.  od«r  1000 : 1002.  In  England  nirdm 
^Mmai  kMm  1846-^1847  g»iMiMD:  im  Wkilar 
(Januar,  Februar,  Marz)  212,119  Mädcb*  n  und  22:1, ü22  Knaben 
oder  lUUU  :  iU49,  in  den  übrigen  Jaiu'eszeileii  miv  624,700 
Knaben  geg^n  596,770  Madchen  oder  1000 :  1046.  In 
Swdieen  wurden  wibrend  des  Jalodrei  1847— 1848. im  WmUr 
27,^  Mädchen  ind  29^  Enabea  oder  1000:1070,  im 
übrigen  Tbeile  tiei  Jahre  86,81  G  Knaben  gegen  82,486  Mädchen 
oder  1000 :  1065  geboren.  Aus  UoiJand  konnte  Uom  nur 
das  eine  Jahr  1350  benntsen;  während  desselben  wurden  im 
Winter  13^888  üftdeben  und  15,081  Knaben  oder  1000 : 1088, 
Im  Übrigen  Jahresyeriauf  nur  42,191  Knaben  gegen  39,859 
'Mädchen  oder  1000 : 1060  geboren.  RapfhU,  welchem  sich  in 
Bei'lin  die  Conceptionszeit  im  Frübiuig  und  Winter  als  bcsou|iers 
wngipatig  für  das  Knabendberge wicht  auswies,  macfal  dieaeil 
BinfliiiB  der'JMireaneit  aaf  (kia  GeaeiilecliiHvei'liälfiniafi  twQ  der 
dm-dmcbttfltitdien  Temperatur*' abhSngig,  die  während  der 
Conceptionszeit  herrscht,  iiRleiii  ^«  rado  die  wahrend  der  beiden 
kälteren  Jahreszeiten,  Frülding  und  Winter,  stattfiudcnde 
'i'rTrfll^piifl  germgeren  Knabenuberschuss  gewibri,  als  die 
WH  8eiunker'mid  Herinti  den  durchsGimitliicb  wirmeran  Jiriiree^ 
ittHeti,  'Stattfindende  Conceptton.  Da  jedoch  die  weft  grosseren 
Zahlen  Horn<,  über  die  Gebui'thverlinltnisse  in  Belgien,  Kii^^land, 
Sachsen  und  Uolland  übereinstimmend  das  ent^jegeu^euie 
ikaiiiait  van  dem  Befiinde  RaedeW%  einer  eimdnen  Stadl 
wl^  BeiHn  'lii^na  ^wo  akAj«  wie  illMrii&upt  m  groaaen  SUkiten 
dlc^Berölfcemttg '  der  Bnwii%!rog  der  Wittenmg  und  Luft- 
temperatur im  Allgemeinen  weit  mehr  entzieht,  als  die  Ein- 
wobuecBobaCi  auT  dem  Laudi^j»  bo  scbeiot  der  LuUbua  dar 

HMMHwdnr.  t««»ttrMk.  lam.  Bd.ZXV^,  Hli«.  ^ 
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Tdinp6ffitiir  ini  gfoston  Gmsm  nch  gfliu  niAts  fii  gulrihüi» 

als  Raed^U  ▼OD  661^11  am  fend.  Ebenscmenig  mddite  kli 
auf«  (lern  tiiirch  di«*  Conecption  Im  FrOhling  bedingten  Knaben- 
überscluiss  mit  Horn  den  Schluss  ziehen,  dass  sich  hierin 
die  nuttbelebeQd«,  die  ganze  Nalnr  veijAngende  mä  hierait 
mch  die  ZengangsfShigkeit  des  Mannes  sldgenide,  das 
KniMbergewieht  dn  Mannes  erhöhende  Kraft  des  FrOMuigi 
ausspricht.  Aber  ganz  inerkwiii  <lij;  ist  die  Analogie  bei  zwei- 
geschlecb Illeben  Pflanzen,  bei  denen  Wärme  Licht  und  Trocken- 
heit die  £ii(wickelang  des  männlichen  Geschleefats  fördera. 
Die  WSrnie,  das  Lieht  und  die  Trockenheit  sind  vorzugsweise 
nsdi  gesobehener  Conceptlon  Im  PrAbjahr  wibrend  des  SomnaerB 
die  auch  bei  der  menschlichen  Kiuchl  den  männlichen  Ge- 
schleclitsfypus  iordernden  Einflösse,  die,  wie  ich  früher  be>vies, 
vorzugsweise  durch  den  mütterlichen  Organismus 
einwirken*  ^) 

Erst  nenerfich  gelang  es  wiederum,  den  sebon  von  KnigM 

and  Mainz  beobachteten  Emfluss  meteorologischer  ErscheinuDgen 

auf  den  Geschlechfstvpns  bei  Pflanzen  nachzuweisen.  Beim  Mais 
nämlich  vermochte  K,  MüUer  in  üalie  männliche  und  weibliche 


1)  Ich  habe  neuerlich   wieder    ein   Tiicht  geringes  BfAlerial 
aus  der  BevülkeruDgsstatistik  Hufgc^auiuielt,  und  kann  schon  jet«t 
Vieles  Ton  demnelben  als  Stütze   für  die  oben  ausgesprochene 
Theorie  botrachten.   In  Kurzem  hoffe  ich  dasselbe  verüflfentlichen 
au  können.  Die  Tlii(  rproduction  hat  mir  inzwischen  wenig:  Neues 
auf  diesem  Gebiete  dargeboten.    Nur  eine  Beobachtung  war  fiir 
die  Sache  von  grösserem  Werths  da  sie  sich  ebenfalls  mit  dem 
Einflass  der  Kruähmng  auf  das  Geschlecht  der  Jungen  bcfasste. 
Prevssner,  Decentan  der  Landbauakademi!^  /ti  Regenwaltie,  g^lanbte 
Tuiuilii  h,  dass  Zahl  und  Menge  der  ^knopf;irHgen  Verdickungen* 
an  der  l'lucentii,  d.  h.  jedenffills  deren  Cotjledonen,  die  bessere 
oder  schlechtere  Kraahruiig  des  Knibryo  bedinge,   da  doch  die 
I'lacenta  daa  ernäliroude  Orgua  für  die  Frucht  ist.   L-i  frayt  iich, 
ob  nicht  in   der  reichlichen  Entwickclung  dieser  Cotjledonen 
eine  mit  der  Geschlechtsentwickelang  snsammenbiingende  Oesets- 
mttssigkeit  zn  finden  ist?    Er  wählte  an  seinen  Üntarsnehangea 
Schafe,  weil  eich  bei  ihnen  eine  gröesere  Begrensnng  der  Co- 
tjledonen, als  bei  anderen  Hauss&ogethieren  seigt.    £r  4i«M 
nach  dor  Oebnrt  der  Lttmnicr  die  knopfförniig  Terdickten  Fmdhi* 
knotan  sSblen  imd  dann  jede«  Mal  das  Besalut  genao  aafeelirdibea, 
•o  dait  die  Knoten  der  ZIbbeliaimer  getrennt  Ton  d«&  Bodb* 
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iNKben  «MtlAitleii,  indem  die  ffanptaehse  der  Manxeti  ab* 
gescbnitten  wurde.  An  deu  Nebensprossen  der  Staude,  denen 


limaefB  und  die  2eitschafe  getrennt  Ton  den  etten  Scbafen 
notlft  Würden. 
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Hiereue  30g  Fremtner  das  Resultat,  dass  1)  die  Eihäute  vott 
Zeitachafen  stets  weniger  Knoten  haben,  als  die  von  alten  Schafen, 

und  2)  dass  liockliimmcr  stets  mehr  Knoten  hüben,  als  Zibbe- 
lÄmnier.  Ferner  waren  cHc  ^Knöpfe»*'  d.  h.  die  Cotyledonen,  im 
Allg-LMnf'inen  bei  den  Bücken  vollkomnienc  r  miHo^obilflot,  namentlich 
grösser,  als  bei  Miitterliimmern.  Prfimsner  8ap:t  mit  hierauf: 
„Da  nun  diese  Knöpfe  ploiclisam  die  Wurzeln  den  fiitnlm  (iefuss- 
sytsem»  sind,  so  scheint  es  ,»<ehr  uutiirlich,  dass  durch  eine  griissere 
Anzahl  solcher  Wurzeln  nach  eine  i^rcissero  Qnantitat  von  Bilduni^s- 
mnterial  anfp:esi)  rrcn  werden  ihil^s,  welche.^  .stinerseif  wiedef 
einen  grösseren  Effect  in  der  Bildung  der  Jun;z-en  ausnl  en  wird. 
Ffl  ist  demnach  mehr  als  wahrscheinlich,  da^s  wenn  nbor 
gewisse'^  Mittel  hinaus  dem  Embrro  reichliches  Biidunpmnaterial 
zugeführt  wird,  sich  das  mXnnliche  (ieschlecht  in  demsclbon 
entwickelt,  unter  entgcgen^e^etzterQ  Verhalten  aber  daa  weibliche 
Geschlecht  ^nr  Ausbildung  geUngt.* 

Ich  war  natflrUch  überrascht  ron  dem  Widerspruche,  den 
hierdurch  die  von  mir  bisher  mit  rieten  Andern  angenommene 
und  durch  viele  ThatsRchen  nnterstützto  Theorie  erfuhr.  Prtussner 
war  auf  einem  anderen  Wega  zu  dem  direct  entj^egengesetcten 
Resultate  gelangt.  Ich  machte  «ogleich  J'reussner  brieflich  auf 
einige  Mängel  und  Schwachen  seiner  Untersuchung  aufmcrksanj. 
Er  gab  mir  auch  su,  dasa  sein  H.ejtuitat  nicht  den  Grad  der 
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* 

akb'  OH»  die  «pdrogfneD  .iMraif  (Uich  AAcb  Jbd- 
deutenden  Regengüssen  des  Monats  Jali  undÄugast« 

so  dass  also  die  SUiudeii  sehr  l'eucht  und  warm  standen- 
Die  Liiiliiliiuug  ist  demnach  eine  Wucherung,  welche  du^  vinti' 
Ueberfüile  plötzlich  gebotenen  xNahruDgssafles  henrorgeht,  und 
die  Feuchtigkeit  scheint  hierbei  Ton  nicht  geringer  Bedeutung 
SU  sein.  Solche  Vorgange  bei  niederen  Organismen  ktaien 
iiüii  Wühl  nicht  als  Beweise,  so  doch  als  wcrthvolle  An* 
deutungen  füi*  analoge  Vorgänge  in  höher  organisirlen  Wesen 
benutzt  werden.  In  seiner  Zeitschrift  „Natur"  (9.  Sept.  1859, 
Si  tMgt  £.  Müä0r  am '  Sohhisse  des  Artüieis  ,,£ine 
Bkunenverwandhtng'':  „Ans  dem  Gänsen  gabt  unwiderlgj^ 
hervur,  dass  die  Ursache  der  Umbildung  des  Gesclilecfaia  nur 
in  den  Verhrdtnisseu  der  Emähiung  gesucht  werden  kann; 
ein  Sclduss,  der  zu  weiterem  Nachdenken  auch  über  die 
gleiche  £rsoheinung  in  der  höheren  Sphäre  des  organischen 
Ld)en8  anregen  mag.*"  Die  wftfarend  eines  Zeitnunna  des 
FötaUehens  bestehende  Indifferenz  der  Geschlechter  -aucb  bam 
Menschen  lassl  gewiss  a  priori  die  Annahme  zu,  dass  die  auf 
Stoüwechsei  und  Eruähnmg  des  raenscblicheu  Ü6r|>ers  mächtig 


&Ugeiii«inaii  Oalttfi^eU  haben  könne ,  waleha  bereehtigten,  nSne 
wirkliche  OMetamässigkeit  daran«  an  eonatmiran;  4taa  nawantlirt 
Min«  UntarradinDgen  nicht  nrnfnagraieh  gsnns  «ef«s,  um  da« 
.G«S6lB  der  grattan  Zahlen  aar  Galinag  an  bringen.  Allein  aisaa 
Pnnkt  hnba  ieh  noch  niebt  mit  ihm  beapxoahsn»  dar.  vor  AWaai 
laer  dnr  IMacnaiion  warth  la!,  n&oilioh  die  Fraga^  ob  In  dar  Xhat 
di«  Mango  nnd  Entwiefcalnng  der  Cotyladonan  einen  Meneattab 
lOr  die  mabr  oder  weniger  reiehlieha  Smübrang  dnr  Fnnht 
nbgiebt?  Ich  besweifle  «ehr,  daaa  die  telaftive  Vncthallnai^  dar 
Cbniionaotten  in  ehiaalna  OeAsabinma  nnd  Gra|»paa,  die  aiah  al« 
Cotyledonen  daratallen»  so  eng  mit  der  gröisafon  oder  gaiingaiaa 
Znilobr  Ton  NahmngMtoir  sniammaalrilngt,.  wie  IVanttnar  a  priori 
Annimmt«  Uaa  kannte  mit  deamalben  Beahta  viaUaiokt  aneii  im 
Qewiohte,  in  dar  Orttaae  dar  Fincentn  ehma  Uaaesatab  filr  Ihre 
Fähigkeit  den  Bmbijro  an  ernähren  finden.  Dennoeh  wmehaint  ei 
mir  wichtig»  die  Ergebniaee  dar  JVanmnar'aehan  Faraahaaiir  ■■"fc 
In  nneeren  Kraieen  snr  Kennte  an  bringan,  damit  onregaa 
werde,  ob  wir  «n£  «Inom  ähnlichen  Wega  nach  Iftr  die  .GaaaUadrta- 
«ntwiekelong  daa  Vansahan  ainiga  An4aaiQngan  an  aiMlia 
hoffen  dfrte. 
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«Inwfrfcen^  metiM>i«Iögf8<^ii'T«rMAiilBse  fcr  mseUedcn«!! 

Jahreszeiten  ihrrn  Einfluss  auf  die  fernere  Äuj^liildung  der 
geschiechtlichen  keime  in  der  noch  gescblechuloseu  Fructil 
ausüben.  Diese  Annahme  wird  durch  die  öben  aiigeflttirteii 
atatiatiMheii  ThataacheD  ToUstfndig  bestStigt. 


Votiien  aus  der  Joumal-Literatur. 

MiUßT  «o»  PlolMr.*  Berstang  eines  Hy drovarimns  mit  Er* 
gufls  des  Inhaltes  in  den  BancbfelUaek,  BeserpUon, 
Heilung.  . 

.  Blna  50jcil)rige  mfrmhtfcsin  VrmMf  sslS  awel  Mum  nSehl 
mehr  aienstrairt,  ssh  saU  t%  Jehiw  eian  Geeehiralat  iss  I»aibf 
äbb  ei^iekala.  Bei  4er  Antehae  der  Knnken  in  die  Klinik 
an  9rmln  am  U  0«tober  18&8  fand  ai^  bei  der  eenel  krftftigan 
FMton  eine  aannskopfgroAse ,  randlioke »  gintte ,  pnUe  Gesckvnli^ 
kn  .Baaehe.  Pleeelbe  4neiniHi,  bette  einen  leeren  Perenssiona- 
sehatt,  stieg  8  Centiai«  fiber  den  Nabel  nnd  nacb>ant«i  bis  snr 
Sjmphjse,  aettUsii  aiebr  naeb  links  reiehendf  Die  inner*  (leter- 
•ncbnng  ergab  einen  atrepkiscben  nad  etwas  gekniekten  Ütaras» 
das  Terdere  Unke  8ebeldengew81be  dnreb  die  flnctnirende  Ge* 
aekunlst  gefüllt  Die  Feststellong  der  Die^oee  anf  wabncbetnllch 
UakaMltige  O^arieakyste  war  niebt  sebwierig.  —  Wej^cn  ba* 
dflutender  DjspnSe  seilte  die  Pnnktien  ansgelihri  werden,  weloher 
sieh  aber  die  Kranke  lebkalk  wtdersetete.  Am  fi.  Oetober  fand 
;nna  des  Morgens  den  Leib  na  die  HälUe  elngesvakan,  jede 
Resistena  nnd  Gescbwnbt  versebwnnden,  indets  bei  der  Pefcnttion 
war  der  Unterleib  neek  gedämpft,  die  Dlmpfting  relahta  beim 
Liegen  der  Kranken  bia  2"  fiber  die  Symphyse,  beimKnlaen  bis 
nahe  an  den  Kabel.  Dfe  Atbemnetb  war  gleiebfalls  rersehwnnden. 
fii  den  ninbsten  Tagen  Siethen  aleh  noab  die  EreebeiauDgen  dar 
Feritonilis  ein,  die  jedeeb  geeigneten  Mitteln  bald  wieken.  Obne 
Zweifel  war  die  Kyste  spontan  geplatat.  Ka  war  dies  nnr  möglich 
bei  sehr  dünner  Wandung  der  Kyste  In  Folge  raaeben  Waebs- 
ibnmes.  W&hracheinUcb  war  die  Kyate  nicht  mit  Nachbarorganen 
▼erwachsen,  einkaranerig  and  der  Inhalt  dünnflüssig,  albmnlttSs 
aerös,  senat  würde  die  Peritonitis  gefährlicher  geworden  sein. 

(Spitalsaeitnng,  No.  6,  1859,  Beilage  aar  Wiener  media 

Weehenachrift,  No*  .^0.) 
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MD         XXXy«  KotfMa  m  der  Joonud-iiiteralar* 

MamUon:  Z«hl  der  in  Obia  aatfafährUn  OTafioteioiea« 

.     itMiiia»  Veif.  nnl  w  ilim  wigiflflrf  OpeiiHtaw 
fMb^t        voa  d«a«ii  dU  ein  gUeklM  mdöfi  4^«  ^tto» 
wegen  AdhSsioneii  oidit  TolUiidet  werden  konnte  (die  betntode 
Kranke  starb  nach  42  Stunden),  giebt  er  Folgendes  an: 

Vaeb  i^nenaer*!  Beriebt  war  fn  Oblo  bU  1864  die  Ezitirpaflon 
dei  Elentoel»  11  Mal  ▼orgenonmen  werden,  •  Ifal  mit  glieb- 
liebem  nnd  5  Mal  mit  letbalem  Anigaage.  Seitdem  bat  Yecf.  noeb 
von  folgenden  Operationen,  melet  anf  Priratweg^,  Konntnim 
erbalten: 

^ffaward  operirte  swei  Mal;  In  dem  einen  Falle  konnte  des 
Eingriff  wegf  n  Adhleionen  niebt  vollendet  wordw  n|d  oa  atarb 
die  Kranke  nacb  einigen  Tagen.  Die  sweite  ward  gebeilt  nnd  lebt 
noeb.  —  Ein  Freund  operirte  8  Mal,  1  Mal  mit  glilekliebeniy  1  Mal 
mit  t^dtliehem  Anagange.  Ein  Anderer  nnternabm  dt«  Oparation 
8  Mal  nnd  konnte  sie  beide  Mal  nlcbt  Tollenden;  die  eine  Kranke 
starb,  die  andere  überlebte  den  Eingriff.  Ein  bekannter  CUmig 
operirte  kflraliob;  die  Kranke  starb  naob  einigen  Stunden.  Ein 
Anderer  operirte  gllokliek.  Anasardnm  tM  mir  noeb  •  nndora 
raio  an  Öbm  gnkomment  S  totbnio  tmd  1  •rfolpoMmr.'* 

Ton  de«  aiil  18M  in  Ohio  bikinnl  gewotdeann  Opmü— nn 
•Ifld  demMb  6  gldakliib  und  8  vngltekiiob  TafflMte.  Biaa 
mnnbl  im  Oanaon  mit  den  von  Bm§emmr  angegebenen  S4  Ex* 
nHfpatlonen,  von  denen  11  erfolgreioh  waren  nnd  18  ogltoUinh 
geendet  baben. 

(Amer.  Jonm«  «f  Mod.  So.,  ApHl  1888,  p.  897.  Ann  Oldn 
Med.  and  Snrg.  Jonm«,  Jan.  1888*) 

Oh,  A,  AfM  borteiltet  ferner  von  Hör  dnreh  ibn  ansgottbtan 
OTartotomien;  awei  derselben  endeten  mit  Hoihmg,  tta  boMen 
nndoren  verliefen  letbal.  In  oinom  der  ersten  «nd  oinom 
lomteren  ward  der  Eorasonr  aar  Trennung  dee  Stieles  bonntnt. 

(Ibidem  p.  6T8»  Aua  St.  Lonia  Med*  nnd  Snrg.  Joot^ 

Jan.  1888.) 


Henry  Miller:  Zwei  Fillle  von  O  va  ric  nky  s  ten  ,  geheilt 
durch  O  V  fi  1  i  o  t  o  in  i  e  ;  mit  einem  Versacbe,  diese 
Operation  zu  rechtfertigen. 

Der  erste  Fall  betrifft  eine  S7j8brige  Wittwe,  deren  Abdomen 
in  der  reebten  Seite  von  einer  grossen  flnetnirenden  Oaaekwnirt 
eingenommen  war,  welebe  sieb  etwas  aneb  in  die  Hnko  Seite  er* 
streckte.  Die  Consistens  war  an  versobiedenen  Stollen  vor» 
sebieden.  Durcb  die  Sebeide  war  der  Tnmor  nlelii  an  ftblen; 
der  Uterus  verhielt  sieb  in  jeder  Hinaicbt  normaL  Dts  Kraafce 


Digitized  by  Google 


unter  dea  dtnroh  den  Taner  lieirorgenfeaen  BesebweFdea  Mlur 
litt,  00  wnrd  ele  rom  Ver£»  im  Hin  18tf  pnaolSrt  Kaoli  der 
Entieerottf  von  18  Finten  einer  geUtlnSeen  Flttielgkeit  fltl 
der  Baneb  aaMmmen;  deeh  konnte  man  In  der  reehien  lUaoel* 
gebend  aoch  einen  featen  Tbeil  der  Oeaehwnlit  fShlen.  Im  April 
desselben  Jabres  war  die  Aasdebnang  des  Benebei  wieder  an  der 
fr&beren  H9be  gestiegen.  Yerf.  entsebloM  sieb  Jetet  tar  Ex* 
■tirpatlon  dee  Tnmore.  Die  Aafflbmng  denelben  bot  kelna 
besonderen  flebwierlg keiten;  var  matiten  einige  starke  Cobieioaea 
am  Neta  and  der  Banehwand  gelSot  werden.  Der  Stiel  ward  wegen 
beftiger  Blatang  doppelt  nnterbanden.  Die  Hellaag  der  Wando 
ging  obne  6i9rang  Tor  sieb  and  am  81«  Tage  aaeb  der  Operatioa 
ward  die  Kmake  eatfasoen,  —  Sie  starb  1%  Jabre  spller  an  elnsr 
deberbaften  Knmfcbait  aad  die  Seetloa  neigte  keine  Abnormität 
der  Oenitaliea;  das  larSekgebllobeao  OTarlam  war  vollftKndif 
gesnnd.  Die  Patientin  erfireato  aiob  In  der  gaasea  Zeit  Ton  der 
Operation  bia  aa  der  den  Tod  borbeiftbrenden  Kiaakbeit  de« 
beaten  Woblaeiaa. 

Zweiter  Fall.  Die  SOJIbrige  Kranke  litt  aeil  16  Hoaatea 
an.  OTarlenhjdropa,  der  aieb  Ton  der  reebtea  Seite  aas  eatwiokelt 
batte.  Sie  batte  awei  Mal  geboroa,  d«a  lotste  Mal  Tor  f  Jabrea. 
Ibre  Measea  sind  spärlich,  daa  AUgemelabedadea  geatSit»  Der 
Tamor  nimmt  den  gaaaen  Baaeb  ein,  bat  «ine  aebr  anebene 
Oberillebe  and  ▼eraebledene  Conalaten«)  Flaetaatloa  Ist  dentUdu 
Der  normal  groaae  Üterna  lat  aaeb  Uaka  gedrVagt;  reobteraelti 
driagi  der  Tamor  Ina  kleine  Beoken  ein«  Am  IM).  September  1867 
lllbrte  dar  Verf.  die  Ezaürpatioa  aaa«  Naob  Br6ftiaag  des  Abdomen« 
in  der  Aaadebnaag  aweler  Zolle  ponctirte  er  die  Kytte,  luid 
bleraaf  die  Geaobwalat  gaas  frei  and  bewe^leb,  erweiterte  den 
Sobnitt  and  paaotirte  noeb  aadere  kleiaere  Kystea,  wobei  Ibr 
labalt  aam  Tbeil  la  die  Baaebbdble  floaa*  Bei  dem  TersaebOf 
die  aaaammengefallene  Oeaohwalat  aaa  der  BaaebbSble  an  sieben, 
wardea  aoob  oiaigo  Kyatea  asit  dea  Fingern  er68bet.  Naebdem 
jene  ▼oUatladig  aaa  der  Wando  borrorgebolt,  der  Stiel  doppelt 
nnterbanden  aad  getfonnt  and  die  Flfiaalgkelt  aaa  der  BaacbbÖble 
eatfisrnt  war,  neigte  aieb  daa  aadere  OYariam,  welebea  ebeafalla 
^jatVa  erkrankt  aebiea.  Doeb  warde  es  aaHlekgelaaaea,  die 
Waade  gesobloaaea  aad  der  Stiel  la  derselben  befestigt.  Die 
Heilaag  erfolgte  regelmässig  unter  Vorabreiebang  grosser  Oabea 
Oplams,  and  am  88.  Tage  ward  die  Kranke  ontlaaaoa.  Im  Asgaat 
dos  fblfoadaa  Jabroa  kam  aie  mit  «laom  aaagetrageaea  Klade 
gHakKeb  aiedor.  —  Die  entferate  Oeeobwalat  wog  n»eb  Eatleoraag 
dea  grSaalon  Tbella  der  Kystea  aoeb  11  Pftiad  aad  aeigfee  deatllebe 
flpafoa  olaor  friaaboa  Bataltedaag;  der  gftoto  Saek  eatbielt 
«ogaf  «laa  bodealaada  Qaaptltit  Bilar. 
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Verf.  giebt  hiernuf  einen  kurzen  Abris?  ^er  Anatomie  ^^r 
OvRrienk ystcn  nach  Hodghln  und  Pnq't,  Tmli  rn  er  sich  daun 
zur  Behandlung  derselben  wendet,  tjespricht  er  hauptsachlich 
dio  l'unction  mit  folgender  Injpetion  und  die  Exatirpation.  Er 
ist  ein  warmer  Fürsprecher  der  letzteren  und  die  Gründe,  mit 
■  denen  er  die  von  den  Gepnern  derselben  vorgebrachten  Einwürfe 
widerlegt,  scheinen  'dem  lief,  schlagend.  Da  er  librigens  uichti 
wesentlich  Neues  beibringt|  so  enthalten  wir  uns  einer  weit- 
lUufi^en  Mittheilung. 

In  historischer  Hinsicht  verdient  indess  hervorgehoben  ftu 
werden,  das«  nach  Verf.  nicht  L*Aumomer  zuerst  die  Operatiou 
absichtlich  und  uiit  Vorbcducht  auaführte,  sondern  der  Aruerikaner 
Ephraim  Me,  Dowell  (IBO'j);  des  Ersteren  Fall  soll  nur  in  der 
Eröffnuiif:  eines  im  Pnorperio  entstandenen  OvariHlubscesses  be- 
standen haben.  (Auch  Ch.  Wesf  j^iebt  fDiseas,  of  Women,  IT.,  p.  161] 
den  Amerikaner  als  den  factischen  Begründer  der  Ovarienkysten- 
exstirpatiou  au,  da  L^Anirionier  nur  das  abscedirte  Ovarium  removirt 
habe.  Wir  haben  deu  lall  des  Letzteren,  welcher  sich  in  den 
„Histoiro  et  Meuioires  de  la  «Socit-ti-  Koyale  de  Medecine'',  T.  Y, 
178"J  et  1783,  p.  findet,   selbst  nachgesehen  und  gefunden, 

das  L''Au7nonier  mir  die  Absicht  hatte,  einen  .\bsces8  der  Tuba 
und  des  Ovarium  vom  Hypogastrium  aus  zu  erütineu.  Da  er  aber 
il.  ii  von  jenem  Organe  gcbüUetcu  Sack  nur  am  breiten,  Mutter- 
Lande  und  an  der  äusseren  Partie  der  Tuba  befestigt  fand, 
letztere  Adhäsion  sich  leicht  trennen  Hess,  so  umstach  er  den 
.sogenannten  Stiel  und  entfernte  den  Sack,  an  dessen  oberer 
Partie  sich  noch  ein  ganz  gesunder  Rest  des  Eierstocks  fand. 
Er  hat  also  in  der  That  die  Exstirpation  ausgeführt;  alt  einen 
Fall  der  Operation,  die  wir  jetzt  Ovariotomie  nennen,  iSsst  eich 
dieselbe  aber  folglich  wohl  nicht  ansehen*  Intereasant  Ist  noch 
des  fransösischen  Chirurgen  Angabe  ^  dass  wahrend  die  Wand« 
in  der  Tiefe  grannlirte»  die  Mensea  eintraten  and  die  Torber 
durchaus  nicht  hyper&mischen  Orannlationen  eine  siamliche  Menge 
Blutes  nach  aussen  ergossen.  —  Wenn  so  Mc,  DowÜ  wirklieh 
als  Begründer  der  OTariotomia  angesehen  werden  mnss,  so  wird 
es  nicht  uninteressant  sein,  xu  erfahren,  dass  derselba  in  alloii 
von  ihm  ausgeführten  Exstirpationen  des  Eierstocks  (6)  Opium 
in  grossen  Dosen  gab,  um  dem  durch  den  Eingriff  gesetatan 
Collapsus  und  der  folgenden  Entsttndtmg  zn  begegnen  —  in  der 
That  eine  Therapie ,  die  au  einer  Zeit,  in  der  der  Vampjrismus 
in  Toller  Blüthe  war,  ihrem  Empfehler  sur  grtissten  Ehre  gereicht) 
(Amer.  Journ.  of  3fed.  Scienc,  April  1859,  Art  ff.) 
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Wlüij^:  Ueber  OTmrienachwmn^drteliaft. 

• 

Die  IfSgUelikelt  der  OTarleBsobirMBgereelialt  ist  TielÜMli 
beetriUen  wordeD,  da  die  bisher  bekannten  PrKparale  nicht  so 
fcbarf  beweisend  sind,  dass  sie  sicher  angenommen  werden  könnte. 
Selbst  die  Fälle  von  Virdkow,  ISsymsrf,  tThde  lassen  noeh  Ar 
Zweifel  Ranm.  Am  meisten  fibenengend  ist  bis  jetst  der  Ton 
KitffUdi  ▼erQflbntlichte  Fall. 

Verf.  beschreibt  nnn  ein  in  der  OlmtttBer  Sammlnng  unter 
Ho.  179  aufbewahrtes  Pritpant  nnd  glebt  dasn  die  Abbildung» 
in  welchem  sieh  die  Diagnose  einer  OTarlenschwangersehalt  mit 
aller  erforderlichen  Strenge  nachweisen  Iftsst.  Das  Priparai  Ist 
einUtems  mit  den  breiten  Bändern,  beiden  Eierleitem  nndJBier« 
Stöcken.  Die  Oebirmntter  ist  wie  im  ersten  8chwangersehaita<> 
Aonate  Tergrossert  nnd  Tordtckt,  es 'findet  sieh  eine  flelnsottige 
Deeidna,  die  rechte  Tuba  ist  am  freien  Ende  versehlossen  und 
mit  $lporen  von  Adhäsionen  ▼ersehen,  der  rechte  Eierstock  normal. 
Die  beiden  Blätter  des  linken  breiten  Ifntterbandes  umschUessea 
einen  rnndUehen,  beinahe  7  Centim.  langen  Sack,  dessen  Tordere 
Wand  sammt  dem  sie  Überslehenden  Baueftfellblatte  eine  weite 
unregclmMssige  BtssSffhting  neigt.  Dieser  Sack  enthält  nebst 
etwas  Blatgerinnset  einen  von  der  Schafhant  anm  Theil  am- 
hellten  Embrjo  Ton  etwa  drei  Monaten.  Die  lonenfläche  des 
Sackes  Ist  mit  feinzottigem  Chorion  bedeckt,  welches  sich  nach 
indits  SU  einer  mndlichen  Plaeettta  entwickelt  hat,  in  die  sich 
der  4  Ccntirn.  lange  Nabelstmug  einsenkt  Die  fibrösts  Wand 
des  Sackes  besteht  aus  fsserigem  Bindegewebe  und  sparsamen 
elastischen  Fasern,  ist  an  der  dicksten  Stelle  1  Millim.  dick. 
Verfolgt  man  den  ihre  hintere  Peripherie  bedeckenden  Banchfell« 
flbersngnach  rückwärts,  so  lässt  sieh  dessen  unmittelbarer  lieber- 
gang  auf  den  linken  Eierstock  deutlich  erkennen.  Derselbe  hängt 
mit  der  hinteren  Wand  des  Sackes  unmittelbar  znsammen  und 
uraschiiesst  neben  einigen  gelben  Körpern  zwei  etwa  bohnengrosse 
mit  Blatgerinnscln  gefällte  Kjsten.  Ein  an  der  Verbindungsstelle 
gemachter  Einschnitt  zeigt  gleichfalls  den  unmittelbaren  Ueber> 
gang,  und  derselbe  wird  auch  durch  die  mikroskopische  Unter* 
sochung  bewiesen,  da  sich  die  Faserzttge  der  Albuginea  OTaril 
nomittelbar  in  jene  der  Wandung  des  Fruchthniters  deutlich  ver- 
folgen lassen.  Der  linke  Eierleiter  ist  deutlich  vom  abnormen 
Fruchthalter  getrennt,  das  deutlich  gefranste  freie  Ende  der  linken 
Tuba  zeigt  zwar  Beste  bestandener  Adhä5iionen,  ist  jedoch  von 
der  Abdominalöffnung  aus  bis  anf  etwa  2  Centim.  durchgängig  und 
normal  weit.  Von  da  an  ist  das  Lumen  derselben  darch  faseriges, 
sehr  kemreiches  Bindegewebe  vollständig  verscblonsen  und  erst 
in  der  Nähe  des  Utems  wieder  als  ein  feiner  Canal  nachweisbar. 

(Prager  Vierte^ahnMMhr.  f.  piuklr  ttoUk^  16^  Jahrg.,  1859, 

Bd»  8,  S.  7d.) 
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Biehujfck:  Fall  von  H  a  uchhS  hlens  ch  w  n n  g-o  rs  c h  u  f  t ,  welche 
nach  29  Monatea  in  Folg«  von  Feritoniti»  tÖdtÜch 
endete. 

Eine  27jftbrig«  Fnti  litt  in  ihrer  Schwangerscbaft  an  k^incii 
Beschwerden,  aar  dehnte  iieh  der  Banob  aaffallend  lehnell  ans  nnd 
die  Kiudesbewegoiigen  waren  sehr  oberdäcblicb.  Am  reebtaetti^en 
Kndo  der  fiebwangerschaft  währten  drei  Tage  biadoreh  Leicble 
WebeAi  dann  worden  sie  stärker  and  zuletzt  sehr  heftig;  aber 
es  ging  nur  blutiger  Srbleim  ab  und  scblie«tlieh  bernhigte  sich 
die  Tb&ligkeit  voUkonunen.  IlUchsecretion  trat  ein,  der  Fötus 
beweg^te  aleb  noch  8  —  10  Tage  hindurch,  dann  hörten  alle  Er- 
aeheianngen  auf.  Nach  zwei  Monaten  traten  die  &egeln  wieder 
ein  and  der  Bauch  verkleinerte  sich  allmälig  etwas.  Sechazehn 
Monate  nach  dem  Tode  des  Kindes,  wKhrend  welcher  Zeit  die  Fraa 
sich  wohl  baAinden  hatte,  machte  Verf.  die  erste  Untersuchoag. 
Der  Uterni  war  riiokwirts  geneigt  und  leer  und  die  Feststellung 
einer  BauobbShlenschwangerschaft  unterlag  keinem  Zweifel.  Vier 
Monate  spKter  trat  eine  heflige  Perilonitia  eia,  die  aacb  6  T«geB 
dea  Tod  zur  Folge  hatte. 

Die  Sectioa  aeigte  den  abaonaea  Fmehtbälter  anf  dem  Uteraa 
and  der  ftlate  ausgebildet,  an  die  vordere  Baachwand  fest  an- 
gewachsen. Die  Därme  waren  nach  oben  und  hinten  gedrKngt 
und  frei.  In  der  Kyste  lag  ein  eingeschrumpfter  Fötus,  quer, 
mit  dem  Kopf  nach  links,  dem  Bücken  nach  vom;  er  wo^ 
3  Kilogr.  800  Gr.  Die  Kyste  war  nur  1  Millim.  dick  an  ieu 
Stellen,  wo  sie  frei  lag,  Muskelfasern  in  ihr  nicht  zu  tindeo. 
Die  Tuben  und  Ovarien  sind  deutlich  ausserhalb  der  Kyste  sa 
erkeunen,  die  Kyste  scheint  zwischen  die  Platten  des  breiten 
Mutterbandes  hineingewachsen  zu  sein.  An  der  hinteren  Wand 
der  Kyste  finden  sich  einige  schwarze  Flerke,  von  denen  die 
tödtlichü  Peritonitis  ausging.  Kino  dieser  Steilen  war  mit  eincai 
Darnistück  sehwach  verwachsen  und  liier  hätte  sich  ein  Durch- 
bruch nach  dem  Darnir  ausbilden  können.  Schwerlich  würden 
aber  die  Fotusknochen  rrliK-küch  durch  den  Ton  hier  aos  nocb 
langen  Dann  hindurctit,'Cj::Hnij;en  sein. 

Ein  kiinstlic'hcr  ICiit^rritl"  in  diesnin  i-^alle  wdrc  wohl  nicht 
passend  gewesen,  da  die  i'r;ii]  vor  dem  {.intritiL}  der  Pcritonitia 
sich  ganz  wohl  befand,  nachher  aJbor  die  Uefahr  noch  genteigeit 
worden  wäre. 

(Union  m^dio.»  No.  114,  1859.) 


Liotaud:  Fall  von  Nabelbraeb|  in^welchem  die  schwangere 
Gebärmutter  lag. 

Bai  «iaer  Neffetfa  tad  Vaif.  «law  Vabelbraeb  von  &ei 
fcogaliger  Gestalt.  Der  grViate  UaifiHig  dar  flaaefcwalal  betrag 
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It'GMUby  ittrUoiCMig  4«r  OiAHUig  4S  Cmtlau  In  d«r  GtMhwolti 
Uegt  dU  Mkwwftr«  QeblriMrttor  mit  «iiiem  «eblwowlttabea 
P5tiii.  Dl»  Gabftranitter  liwt  lieb  Uiobt  svrilektoblebaii  und 
dadiffoli  wird  dar  kfaitrande  Biag  de«  NabelbnobM  ooeb  donl» 
lifl]i«r.  B«l  d«r  Inaereii  Uaterraebviig  iit  du  Collmn  uteri  aicbt 
Ml  erreiefaea.  Di«  Sebeida  Jtt  Unggezogea.  Die  Fraa  befaad 
sieb  übrigens  wohl  aad  gebar  obae  Sköraag  ela  reifet  HXdebea. 
*  Ifie  war  das  vierte  Kind  der  Frav*  Seboa  ia  der  eratea  fiebwaager- 
•ebaft  Iwtte  ilob  der  Braeb  eatwlckelt,  bei  der  drittea  aber  erst 
'  eine  grösser»  Aasdebnung  erretcbt.  £ln  HKagebaacb  beetaad 
dabai  aicltt,  die  Linea  alba  war  bis  an  den  Bmcbe  bla  fest 
Wobl  erst  etwa  vom  fünften  Moaate  an  batt^  alob  der  Utema 
In  den  Braeb  blnelagelegt. 

(Gas.  des  bdpit.,  Ne.  106t  18&9.) 


Murray:  Fall  von  Nabelbraeb,  welcher  die  schwangere 
Oeb&rmntter  enthielt. 

Die  SOj&hrige  Fraa,  Matter  von  drei  Kindern,  hatte  ae!t 
ihrer  Jugend  einen  kleinen,  leicht  ssurückKubringenden  Nabelbruch. 
Im  achten  Monate   ihrer  Schwangerschaft  bemerkte  sie  einet 

Mor^en^  heim  Krwachen  in  der  Rückenlafre ,  das«  eine  grosse 
Geschwiilet  MÜS  (iem  Nnbel  hervorgetreten  sei.  Sie  bestand  aus  % 
der  Gebäriuutter,  iu  welcher  deutlich  Kindestheile  au  fühlen 
waren.  Die  Linea  alba  war  (i^ibei  nicht  gespaUen.  Es  war  für 
den  Arat  leicht^  den  Uterus  zuriickzubring-cn  und  zuriickzuhalten, 
so  dass  die  Kranke  spHter  glücklich  gebar.  Aehnlichc  FÜllo  sind 
nnr  wenig  bekannt,  häutiger  wnrden  solciie  beobachtet,  in  weichen 
nach  die  Linea  alba  gespalten  war. 

(Laneetf  April  1859;—  Union  m^dicale,  No.  121,  IM.) 


ÜMberx  Zar  Frage  Aber  das  Yarknakman  einai  intrs- 
nterinen  I^anganemphyaems« 

Bei  einer  22jnhrigen  ErstgcbSrenden  war  wegen  Beckenenge, 
frühen  Abflusacß  d  s  Fruchtwassers  und  unwirksamer  Wehen  die 
Prognose  ftir  das  Kind  schon  frühzeitig  ungünstig  gestellt  worden. 
Die  Fötulherztöne  verschwanden  alltnlilig  und  ein  todtes  £ind 
wurde  in  erster  -Schädolstellung  ohne  Kunsthülfe  geboren,  £s 
aeigte  keine  Spur  von  Herzschlag  oder  Athembewegiing  und  es 
unterblieb  deshalb  jodo  Art  von  Versuch,  das 'Kind  in's  Leben 
auruckzii rufen.  Sechs  Stunden  nach  der  Geburt  wurde  die  Section 
der  wolil verwahrten  Leiche  vorgenommen.  Das  Kind  war  voll- 
kommen »usgeUaguii  seigte  nirgends  eine  Spur  von  Fänlnisiy 
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nur  roch  es  stark  nach  Meconfnm.  welches  unter  der  OeVnr» 
rfticMtrh  abgcgni: war.  Nach  Fr*'?frmnir  der  Rrri'stfi'^hl p  zeigten 
sich  <Vif  T>nngren  nns^^nlohnt,  namentlich  bedorkto  dir-  link*»  f\^n 
rzliLMiti'1  in  einer  Wei.-'P,  wio  man  es  nur  niu-h  ^  oH-^t-'.ri'iii^ 
eingeleiteter  Athmunof  zu  sehen  pfle^rt;  auch  hatten  si  ■  nicnt 
die  rothbrauuü  Farbe  fötaler  Lungen,  sondern  war^n  vi*.  1  hell- r, 
granroth,  und  fühlten  sich  schwammig'  an.  Bei  der  8chwitr. m- 
probe  ergab  sich:  Beide  Lungen  mit  Luftröhre  nnd  Kehlkopf 
wurden  snsammen  mit  dem  Herzen,  d  r  thyinu«  und  thyreoidea 
auf  in  einem  Eimer  enthaltenes  Walser  p;eworfen  und  dabei  ersrab 
eich  das  übcrraschuudo  Resultat,  dass  diese  Theile  volikoaiUieii 
schwammen  und  nach  wiederholten  Bemühungen,  sie  auf  den 
Boden  des  Gefasses  berabsnsenken ,  immer  schnell  wieder  an  die 
Oberfläche  des  Wassers  cmportanchten ,  ohne  anch  nnr  eine 
Tendens  nach  nnten  zu  behalten.  Weiterhin  zeiprtan  sich  beide 
Lungen  nicht  nur  mit  sehr  Tiel  Blot  erfüllt,  i^o  Jass  aus  Ein- 
schnitten in  das  Parenchym  derselben  schaumiges  Blut  entleert 
werden  konnte,  sondern  an  vielen  Stellen  ihrer  Oberfläche, 
iiaiiieutlich  aber  an  den  Rändern,  fand  sich  ein  unverkennbare« 
Emphysem  vor,  genau  von  derselben  Beschafl'enhoit ,  wie  man  es 
beobaehtot,  wenn  bei  Scheintod  auf  eine  unvorsichtige  Weise, 
besondere  durch  eiuen  in  dio  Luftröhre  e in^^'^efuh rten  elastischen 
Katheter,  Luft  eingebia^ün  worden  und  Jus  Kind  dann, 
anoh  an  Raspirationen  gebracht,  bald  nachher  zu  Grunde  irr^au^ea 
iat:  gans  gprosse,  Luft  enthaltende  Perlon  wechselUn  mit  äcLnce- 
weisaen  Stallen  von  der  bekannten  Beschaffenheit  ab.  Die  weiter 
fortgaiatzte  Sehwimmprobe  ejgab  dieselben  Heatütate;  jede  Langa» 
jadar  Lappen,  jedes  einselne  Stück  sohiramman.  Von  F&nlnisa 
war  niehls  an  bemerken. 

Verf.  hegt  wegen  dar  fartgasataten  genauen  Controle  dea 
Fullaa  kaiaao  Zwalfal  an  dar  Richtigkeit  der  Baobacbtnng ,  gestaht 
aber,  daaa  as  dar  arsta  ihm  in  dar  Art  Torgakonmane  leL  Na«h 
▼arwarfong  alaaa  FinlBisaprocassas  kouttt  Varf.  aar  Aaaafattie, 
daaa  dar  LiiftgabaU  4ar  Laagaii  und  da*  Emphysam  alt  äm» 
Barallftt  imrattterinarSaapimtlasas  avtaftkatan  aei,  ma  man  gleiate 
Bafboda  an  ainaalnao  Uatiian  Süliep  dar  Ii«Bf a  b«raita  nalir&ek 
naehgawiasan  hat.  Dar  Fall  war  für  aina  intaflilTara  intrantariaa 
Athmnng  g  'nstig,  17  Stnndan  Tar  dam  Austritte  daa  Rindaa  war 
dia  Blase  gesprungen,  dia  GabKrenda  ist  naehbar  bütifig untacancht 
wardan,  mahrmals  mit  dar  halbaii  Hand  wegen  dar  Baakananga, 
aa  kanikta  alao  dar  Luft  wiederholt  freier  Zittritt  aur  Gabärmattar 
geiebaffen  worden  aeia. 

Ift  niin  dies  Factum  in  dar  That  so  anfivfastan,  wie  asTerf. 
ibnt,  fo  iat  diasa  Tbateaoha  fttr  die  garichtUeba  IfadiclB  Ton  dar 
hSehatan  Badentnng. 

Ala  Gaganaats  in  obiger  Baobachtmig  reiht  Varf.  einen  awalfan 
Fall  an,  In  welcham  ain  Kind  mttnnliebeii  Geacbtecbti  geboren 
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MTlurde  .  welche^)  glt-ich  nach  der  G  eburt  athmete  und  laut  schrie, 
%  Standeo  darauf  aber  ver.stiirl'.  liasaelbe  war  1%  Pfd.  schwer, 
Im^i  aus  dem  Ende  dets  biebcuten  SchwangerscUaftsniioTiHtf  s. 
Das  Merkwürdige  aber  war,  dmn  die  Langeo  nirgends  eine  8pur 
.TOD  Luit  enthielten,  wie  sowohl  die  Schwiüiiuprobe  als  die  ge- 
n&aeato  iJetrat  htun^  ergab.  Hier  hatte  also  das  Leben  6  Stunden 
hindurch  ohne  jegliche  Liinppnaf h umii^^ ,  tlie  wahrscheinlich  dnrch 
uiHiij^tilndu  Starrheit  der  Luttrohrenkuorpel  oder  durch  unp^eniiyi  udo 
Innervation  von  Seiten  der  Medulla  oblongata  veihinderi  \,un1en 
war,  bestanden i  FaUj  lUx  lA  dioatDB  ^xlrem  g«wi«6  üelu' 
«dUoA  vorkommt. 

{Virchow^s  Archiv  (in  pathol.  Anatomie  O*  f hyaiolojgie  atO^ 

fi4. 16,  üitv  6 .0.  6,  im,} 
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'  ^Ittigft  •ndere  gebmriibltfllok«  6«g#a«tl«A«  mm^h 
eig^aeii  AnaUbteo«  GMlfttmld,'  VSfitag  dtr-Mii.  lathk 
lIBf  #  8.  196  B. . 

Der  Verf.  hat  beobachtet  und  sich  eigene  Au^^ichtcu  über 
Zcognng  und  Gebnrtsinoch.Liiisuiua  gebildet»  das   ibt  erfreulich| 
eine  andere  Frage  ist  diu,  ob  die  Ansichten  durch  die  Reobachtungeo 
beg-ründct  und    diese   uiit    denjenigen  anderer  Aer/.tc  üi-ereio- 
stiranien.  In  BetrelT  der  Mcn»truation  behauptet  er  gegeü  /-ojf, 
das»  nicht  bei  jeder  Menstruation  ein  Oraaßschar  Füllikel  lf.i>t>', 
souiiern  dass  es  dazu  meist  noch  eines  anderen  Jieizes  z.  Ii.  des 
daaclilechtsgenusses  bedürfe,  er  erklärt  deshalb  die  Menstruation 
nicht  für  die  ganze  Rrunstzeit  ,  sondern  nur  für  den  Anfan^?  der- 
ßeiben.   Finde  kein  Beischlaf  btatt,  öo  folij^e  meist  Znrüekl  j  1  Inn ^ 
des  Graaf  sehen  Follikels.  —  Die  Aufwahuie  de»  »Saniens  in  dio 
Gebännutter  macht  er  nicht  abhängig  von  der  Injectiou  aus  dem 
Orificium  urethrae  in  den  Muttermund,  sondern  von  einer  Saug- 
kraft de«  Uterus,  welche  dadurch  bedingt  werden  soll,  dass  die 
Uteroswaiidungen  in  Folfre  der  nach  dem  Oescblcclitsgenuss  ein- 
tretenden CongestitMi  auüchwellcn  und  dem  Ütorua  eine  nmdlicho 
Gestillt   isreben,  wodurch  ein  Amalnanderwcichon   (?  Kef.)  der 
W'anduii^'en  bedingt  werde.  Der  Tor  dem  Mutti mj und  beim  Coitua 
Mlg^äulie  Saui«  ooU  iMiA  durch  diua  aifih  ikbiundtsadea  and  d^Ai 
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erweite rTK^en  Uterus  snljgeiogMi  werden.  Auf  diese  Theerl^ 
begHindet  JS,  den,  wie  er  s&gt,  Tiel^b  erprobten  Batii,  deM 
«terile  Francn  sofort  nadi  dem  Coitiii  «of  der  Seite  Uvfa»  Metb— 
•otteili  damit  die  Aofsaagungf  vor  sich  gehen  k5nne. 

ElgeBthümltoh  ist  die  Annahme  J^.'s,  dMM  der  Eintritt  der 
Gebart  yeranlasst  werde  durch  die  Verklefaeiiuig  des  Eies,  weichet 
er  dem  Verschlacken  des  Frnchtwassers  von  Seiten  des  Fdtos 
zn schreibt.  Sollte  die  Frnobt  pltftsUdi  em  Ende  dee  BelwM 
Monats  soYiel  Durst  bekommeii,  A»et  didarcb  eine  anffillige 
Verkleiaernng  des  Eies  emengt  werde,  ähidfieb,  wie  bei  den 
Ablassen  des  Wassers  bei  gewissen  Methoden  snr  Einieitang  de# 
Frühgebnrt?  Die  dieser  Theorie  sa  Oronde  gelegte  Aiinah— , 
deai  dea  Ei  im  sehnten  Monate  sich  verkleinert,  erscheint  ans 
noch  keineswegs  hinlänglich  festgestellt;  denn  das  Herabsinke 
des  Leibes  der  Schwangeren ,  and  mehr  ist  nicht  erwiesen,  kann 
ebensowohl  aaf  sunehmender  Erschlaffung  der  Baachdecken  and 
Herabsinken  des  Uteras  in  das  Becken,  theils  in  Folge  veränderter 
Qestalt  der  Gebiirmtitter,  theils  in  Folge  der  Contraction  der 
rnnden  Mctterhünder,  zu  Stande  konimeu,  als  durch  snpponirte 
Verminderung  des  Inhalts.  Weshalb  fiber  bei  Anwesenheit  zweier 
Früchte,  die  doch  gewöhulich  cino  jede  in  ihrer  besonderen 
Ei-  oder  doch  Anmionhöhle  sich  beiinden,  die  Verkleinerung  des 
Eies  riLScher  vor  sich  gehen,  daher,  wie  Verf.  behauptet,  ge- 
wöhnlich Frühgeburt  eintreteu  «oll,  ist  nicht  wohl  abzusehen, 
miin  nui.sstc  denn  atmchmen,  da.ss  der  eine  Fötiu  den  JtadereA 
mn  F rucbtwftsserschiucken  anapornte! 

Der  grclsate  Theil  der  Arbeit  ( ltK>  Seiten)  ist  dem  Geburt  5- 
m  e  c  h  aniöui  es  gewidmet;   der  Verf.  legt   ilnboi  ein  besonders 
grüstjuä  Gewicht  auf  das  Verhalten  dt:r  Schultern  und  überhaupt 
des    Rumpfes,   so    dass    er   eine    Eißtheilung    der  sämaitlidbon 
KiTidesla^en  vorschlägt,  je  nachdem  die  Vorderfliiche  des  kind- 
lichen KuDiyif'cs  nach  liinten  oder  nacli  vorn  gerichtet  ist,  urd  nur 
als  Unterabtheilung  den  Umstand  verwendet,  ob  der  RücJceo  mehr 
nach  liuks  oder  nach  rechts  sieht.    Wir  können  hierin  keinen 
Fortschritt  erblicken,  indem  in  der  Tbat  für  den  Mechanismus 
partns  die  Richtung  des  Riickeus  der  Frucht  nach  der  rechten 
oder  linken  Seite  von  entscheidenderem,  während  des  ganaea 
Gebnrtsverlaufs  geltendem  Gewicht  ist,  wÄhrend  man  b.  B.  den 
Anfang!*  nach  rechts  und  hinten  gerichteten  (—  kleine  i'ontaneiie) 
so  hnuiig  nach  vorn  und  rechts  wandern  siobt,  dass  einzelne  und 
:6war  in  dieser  Lehre  sehr  angesehene  Lehrer,  wie  P,  C.  XaegelA, 
jene  Drehnug  geradean  als  die  Regel  bei  der  sogenam^ton  zw  eite» 
Scbädelhige  bezeichnen.  Auch  in  Betreff  der  Ricbtinirr  des  Räckeus 
und  der  kleinen  Fontanelle  nach  links  findet  man  gar  nicht  selten 
anfiingltch  dieselbe  nach  hinten  gericlitet  und  beobachtet  doch 
im  Weiteren  Geburtsverlaufe   eine  Dreliung  nach  vorn  und  link?. 
Die  einmal  im  Muttermuudu  vorliegende  Öchadeiseite,  sei  es  (Üe 
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Unk«  oder  die  reebte,  bleibt  eb«ilfO,  w!e  die  eininal  rortleg^ndf» 
Vitttorbacke  bil  der  Bteisslage,  der  tiefereteheadt,  Mi9t  voran- 
gillMde  TMl,  m»$  der  fifieicen  angleich  etwas  mehr  nacb  hinten 
odur  naeb  Tdn  gekehrt  sein,  weshalb  Ed,  v.  SUhold  dieiteft 
«BBilltelbar  TOillegenden  Tb«U  siun  Binthcilttngsgniud  der  Kindet- 
Iflgeti  wühlte.  —  Irrig  ist  es,  wenn  der  Verf.  die  Scbnltem  «b  dat 
Bestimmend»  litiisicbtlich  dor  Stellnng  des  Kopfes,  StftiMafH.  i.  W. 
baiateliBgt;  denn  die  Scbnitem  sind  verscbiebbar,  so  das«  die 
eine,  die  iMoh  rorn  gerichtete,  tiefer  steht,  als  die  hinten  be- 
findliche; ai^  Ut  i&  der  Regel  nicht  der  Querdnrcbmessev  Im 
Beckeneingang  einer  lebeoden  Fran  der  grösste  Dorebtteeeer, 
nveil  die  Psoas  •  Muskeln  n.  s.  w.  fkn  betebrioken ,  sondern  dKe 
schrägen  Dnrchmesser;  fii  einem  ron  dieeeii  rflokt  der  ttsgere 
hierbei  in  Betracht  kofliinettde  Dnrchmess^  des  Torangebenden 
Sebidekibsehnittes ,  etwa  ron  der  Frotuberantia  ossis  occipitU 
Me  smn  Sebeltel  oder  der  Mitte  der  Pfeilnaht  im  kleine«  Be^en 
kerab,  ¥r&hrend  die  Scbnitem  apiter  enispreebend  dem  entgegen- 
geeeleteii  schrXgen  Dnrchmesser  das  Becken  passiren,  nicht  im 
qneren,  wie  der  Verf.  als  Begel  muHBtellt.   Mass  mim  den  Rmnpf 
künstUck  ni  Tftfe  lirdeni,  fo  findet  man  Cut  Immer  die  efaie 
0eb«lter  r^tht  die  andere  ktaten,  ntrr  eeheii  entepreekend  4ea 
^«efdareh messe r  des  Beckens  gestellt*  —  Abgesebeii  von  <:!en 
oben  erwähnten  BeckcnverhältidMeB  sehe  ich  den  letaten  Groad 
ffir  das  Blatreten  des  Schädels  wie  des  Steisses  in  einem  schrftgen 
Dnrchmesser  darin,  dass  die  GebSrmntterhöhle  im  Qaersebnltt 
nicht  nmd,  eoadem,  wie  aaeb  derTerl»  m^ebt|  ton  vem  neek 
llfaltett  snsammengedr&ckt  nnd  zwar  nn  der  Terderen  Wand  etwna 
fintter  eis  ktsten  ist»  wie  iek  mfoh  bei  xwet  ans  hochacbitmngeren 
Yerstcrbenen  beomgenemmetten  nnversehrten  Uterus  dbertengi 
kabe.  Die  lingeren  Dnrchmesser  des  kindlichen  KSrpers,  welche 
bei  den  gesnndbeltgemMasen  Stellungen  der  Fmekt  (positio  foetas) 
in  Betracht  kernen,  also  der  gerade  Durchmesser  des  Kopfes 
(welcher  In  der  Schwangerschaft  mehr  noeb  nls  im  weiteren 
Verlaufe  der  Geburt  die  Stellnng  bestimmen  dürfte),  nuä  vor 
•Uen  die  entsprechende  Entfemmtg  der  Pflise  von  dem  Stoiaae 
—  die  Frnebt  mit  an  den  Bauok  angesogenen  Knieen,  die  Fersen 
▼or  dem  Steles  gedaebt  »  mflssen  nothwendig  in  dam  I&ngerea 
^erdurchmesser  der  Oebärmutterböhle  sich  befinden,  anmal  wenn 
das  Kind  lebt,  also  die  Beine  gelegentlich  streckt,  die  Fttsee 
Toa  Steisse  entfernt  ^  Han  befindet  sich  aber  der  hochschwangere 
Uteras  aafolge  des  Herrorragens  der  Lendenwirbelktfrper  in  dem 
Räume  der  BaucbhSble  nnd  entq^reebend  der  st&rkeren  Wdlbnng 
der  hinteren  Gebärmittterwand  stets  mebr  oder  weniger  nach  der 
einen  Seite  der  BauchhSble  verschoben,  am  bänfigeten  mit  dem 
Fnndns  nach  rechts,  und  hierbei,  wie  bekannt,  so  um  seine Lingeo» 
acbee  gedreht,  daas  der  linke  Winkel  am  bKufigsten  nacb  TOtn 
geriebtet  ersebeint.  Der  in  dem  Qaerdnrebmesaer  fier  Oebftr> 
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mnttorbohle  liegende,  mit  dem  gewölbten  RQcken  dem  etwat 
▼orn  und  links  befindlichen  Winkel  dea  Utern»  sogekehrte  Fötiu 
mnst  eonach  am  häufigsten  entsprechend  dem  schrägen  Dorch- 
messer  des  Beckeing^gs  cur  Gebart  sich  stellen,  also  In  der 
deshalb  als  erste  Schädellege  mit  Becht  bezeichneten  Weise  ilis 
kleine  Bocken  passiren.  Befindet  sich  der  kindliche  Koarf«r 
umgekehrt  mit  dem  Rücken  nach  rechts,  so  wird  anter  der  er- 
wftbnten  Drehang  des  Ute  ras  das  Hinterhaupt  sa  Anfang 
Geburt  nach  hinten  und  rechte  vor  der  rechten  Synchondrose 
ftehen  und  die  grosse  Fontanelle  vorn  und  links  an  fühlen  seia 
bis  die  Gestalt  der  Beckenräame,  insbesondere  die  herror- 
springende  (rechte)  Spina  ossis  iscbii,  das  Hinterhaapt  nach  vom 
und  rechts  und  endlich  unter  den  Schambogen  leiten.  —  Gana 
richtig  sind  dagegen  die  Aosführangen  des  Verfassers,  dass  der 
Kopf,  wenn  das  KÄn  anf  die  Brust  aofgepresst  ist,  mit  dem 
Rumpf  gewisscrniassen  ein  Continnum  iHldet,  dass  da«  Hinter- 
haapt bei  den  Scbädellagen  angefahr  um  dieselbe  Zeit  unter  den 
Schambogen  tritt,  in  welcher  die  Stirn  unter  das  Promontorium 
rückt,  und  dass  der  Hals  sogleich  mit  dem  Sch&del  durch  daa 
Becken  bcrabtritt.  —  Wie  aber  der  Verf.  glauben  mag,  daas  in 
einzelnen  Fällen  das  Kinn  spontan  fest  auf  den  Rücken  der 
Fracht  gedrückt,  das  Hinterhaupt  nach  der  Brust  gekehrt  gewesen 
sei,  i.<;t  nicht  recht  begreiflich,  weit  leichter,  dass  bei  derartigen 
Verdrehungen  ein  BIntcxtravasat  an  der  Basis  cranii  entstanden 
war,  welches  sich  in  den  Wirbelcanal  erstreckte.  Weshalb  der 
Verf.  nicht  zugeben  will,  dass  ein  neben  dem  Hals  und  Brust 
befindlicher  Arm  resp.  Ellenbogen  nachträglich  eine  ungewdhnliche 
Drehung  des  Rumpfes  nach  geborenem  Kopf  veranlassen  köaii% 
ist  unerkllirlich,  da  dia  ffiilMftfangnpft  IHKihafihtPng  llitttn  "ifgfllf 
nicht  gar  selten  erweist. 

Doch  genug,  um  zn  beweisen,  dass  nicht  alle  BehauptaagM 
unseres  Verfassers  ohne  Weiteres  Annahme  finden  dürftaaif  so 
verdienstlich  wir  es  nennen  und  dem  VerC  danken  müssen,  dass 
er  einen  mit  Unrecht  für  abgasohlossen  gehaltenen  GegenstsAd 
von  Neuem  zur  Sprache  gohlMht  iWdMMl»  «jgpi«a£aobachtungea 
kritisch  belaaohtal  ft»  talbi» 


Oraak  Visa  A*  Tfe* 
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